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Z^um ersten Male scheint der Ausdruck epileptisches 
Äquivalent von H o f f m a n n 1862 g:ebraucht worden zu 
sein. Er schreibt in einem kurzen Aufsätze „Uber die Kin- 
teilung der Geisteskrankheiten in Siegburg"*): „Die epilepti- 
sehen Anfälle kennen endlich ganz fehlen, nnd dennoch kann 
die Geisteskrankheit dnrch ihre eigentumlichen Symptome ver- 
raten, daß sie ein Äquivalent der Epilepsie, insbesondere der 
KonTolsionen nnd des Görna sei.** 

Seitdem ist der Ausdruck „Äquivalent" sehr heliebt ge- 
worden, aber die Zahl der Autoren, die auch ohne sonstige 
Anfälle aus einem bestinuateii Symptoiuen komplex die Epilepsie 
zu diagnostizieren wagen, ist trotz Samt und mancher anderer 
nicht erheblich gewachsen. R a e c k e hat sich in seiner un- 
gemein reichhaltigen nnd wichtigen Arbeit zom Herold der 
Skeptiker aui^worlen, indem er für die Diagnose des epilep- 
tischen Irreseins zwei Fordenmgen an&tellt:*) 

„1. Es mnß konstatiert werden, daß die betreffende Geistes- 
stOrnng klinisch den Charakter einer epileptischen tiügt. 

2. Es muß das Bestehen einer gewissen Epilepsie nach- 
gewiesen werd(?n." 

Er fährt dann fort: „Ob wir einmal später imstande sein 
werden, durch Verfeinerung unserer diagnostischen Hilfsmittel 
die zweite Bedingung fiberflttssig zu machen, muß die Zukunft 
lehren. Zurzeit können wir auf sie jedenfalls noch nicht 
verzichten.** 

Das ist wohl der Standpunkt^ der zurzeit von den meisten 
vertreten wird. Es kann nicht in Abrede gestellt werden, da6 
die Sicherheit der Diagnose Epilepsie durch den Nachweis 

') AUgem. Zeitschrift für Pqrchiatrie Bd. 19, S. 72. 
^ B a e c k e , Die transitofiMhea BewofitBeinmtOniiigen der Epileptiker. 
Halle, Carl Marhold 190d, S. 158. 
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epileptischer Antezedentien sehr gewinnt, und es scheint wohl 
aach der richtige Weg, zur Feststellung dessen, was zum epi- 
leptischen Syiiiptomenkomplex gerechnet werden darf, von den 
Fällen auszugehen, die diairnostisch klar und imantastbar sind. 

Nur durften auch darüber die Meinungen nicht so ganz 
Übereinstimmen, unter welchen l inständen von zweifelloser 
Epilepsie geredet werden kann. Eins wanger z. K hält die 
Diagnose der Epilepsie nur dann fttr gesichert» „wenn wir neben 
der Sehwindeiinsnlten noch andere unzweifelhaft epileptische, d. h. 
mit KouTTÜsionen verknttpfte AnfSlle genau nachweisen können; 
halten wir diesen Standpunkt nicht fest, so verflüchtigt sieh die 
Diagnose der Epilepsie, und wir werden schließlich dahin ge- 
langen, alle paroxystischen Krankheitsvorgänge ohne Wahl der 
Epilepsie zuzuweisen." 

Diese Auffassung ist insofern völlig berechtigt, als sie den 
absolut gesicherten Besitzstand zn wahren bestrebt ist und 
daher vor der Gefahr schützt, Epilepsie auch einmal da an- 
zunehmen, wo vielleicht eine andere Diagnose richtig wäre. 
Aber sie ist doch nicht ganz unbedenklich. Denn erstens ist 
der Erampfanfall oder nach obiger Definition der mit Konvul- 
sionen verknüpfte Anfall nicht immer so charakteristisch anS' 
geprägt) um die Entseheidnng zwischen Epilepsie und Hysterie 
zu ermöglichen. Hat doch Avohl jeder Nervenarzt schon An- 
fälle von Kttiivulsionen gesehen, hei denen er ratlos zwif?chen 
beiden Diagnosen sclnvanktc und erst nach langer Reobaclitung 
'/u sicherem Schlüsse kam. Zweitens gibt es zahlreiche Epi- 
leptiker mit so seltenen Krampfanfällen, daß der Arzt und oft 
auch die Familie nichts davon weili, bei nächtlichen Insulten 
sogar zuweilen nicht einmal der Kranke; oder die Konvulsionen 
treten so leicht auf, daß nur das geübte Auge des Arztes, der 
doch selten Zeuge ist, sie etwa während einer Ohnmacht oder 
eines Schwindelanfalls bemerkt. Drittens sind die Krämpfe 
wohl das auffiilligste, aber durchaus nicht das hiiuligste Symptom 
der Epilepsie. Siemerlijng*) erklärt die Schwindelanfälle für 

') Siemerlingf Ober die fnuudtorischen BewnfitseinBStOnmgea 
der Epileptiker in forensischer Besciehmig. Berliner klin. WochenBChrift 
1896 S. 938. 
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häufiger und wichtiger als die Krampfanfälle und vermißte 
andererseits voraus^^tlicndt' Schwindelanfälle bei A(iuivalenten, 
die er von Anfang an Ix'obai htete. Aurli W o 1 1 en be rg M hält be- 
gleitende konvulsivische Erscheinougeo nicht für unbedingt not- 
wendig. 

Unter diesen Umständen ist die Behauptung wohl vollauf 
berechtigt^ daß unter den Autoren der Epilepsiebegrifl sehr ver» 
schieden weit umgrenzt ist, und daß die Zahl derer im Wachsen 
igt, die an den alten Grenzpfählen nicht Halt zu machen ge* 
wült sind. Es würde aneh der kUnisehen Forschung schlecht 
anstehen, wenn sie vor dem Versuche zui ui kscheuen wollt«, 
durch i^ciiaiitres Studium scheinbar m Im fisiichlicher Symptome 
die Diagnostik zu verfeinern. Allenliiiirs wird man sich bei 
jedem iScliritte den unsicheren Bodens bewußt bleiben mUssen, 
auf den man sich begibt. Deshalb ist es notwendig, in erster 
Linie solche Fälle ins Auge zu fassen, deren Diagnose absolut 
gesichert ist, gesichert auch vom Standpunkte derer ans, die 
nur die typisch epileptischen Erscheinungsformen: Krämpfe, 
petit mal, Dämmerzustände, Schwindeianfälle und epileptische 
Charakterveränderung als pathognostisch anerkennen. 

Ich uiuü gestehen, daß ich dieser strengen Forderuii*; nicht 
entsprochen habe, als ich im Jahre 1895 versuchte, die .\uf- 
merksamkeit der Facligenossen auf ein bis dahin wenig be- 
achtetes Symptom der Epilepsie zu lenken, auf die periodi- 
schen Stimmungsschwankungen.^ Diese eigentumliehen 
Zustände fanden sich in der Literatur Uber Epilepsie kaum er- 
wähnt, nur Kraepelin und Kirchhoff sowie — fttr jugend- 
liehe Epileptiker — Schttle waren in ihren Lehrbüchern auf 
diese Erscheinung eingejrangen. 

Den äußeren Aiilaü, mich mit den \ erstinimungen zu be- 
schäftigen, gaben mir die Beobachtungen an einigen Dipso- 
manc^n, die während der erzwungenen Alkoholabstinenz in der 

*) Wellenberg in Hoches Handbuch der gerichtlichen Psychiatrie. 
S. 657. 

*) Aachaffenbarg, Über gewisse Formen der Epilepsie. Vor- 
trag auf der XX. WandnTeTsanunlung der Büdwestdentschen Nearologen 
«nd Irren&rzte. ArchiT fttr Psychiatrie Bd. XX. S. 965. 
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Anstalt statt schwerer dipsoinanischer Zustände nur mehr oder 
weniger weitgehende Verstimmnng^en zeigten. Die Kranken 
wurden verstimmt, müde, abgeschlagen; Gedanken an iSelbst- 
niord drängten sich auf, Trieb zum Fortlaufen, unbestimmte 
Äugst, Koi)fschmerzeii, aber weder Delirien noch erhebliche 
BewafitseinstrUbangen. Die Identität dieser Zustände mit den 
dipsomanisehen Anfällen war zweifellos. Die oft selir heftige 
Angst suchten die Beranken außerhalh des Zwanges der Anstalt 
dnich Alkohol zu hetäuben, und der Alkoholgenuß löste dann 
sohnell die schwersten Dämmerxustlinde aus. Diese waren in 
allen Einzelheiten, abgesehen von dem starken Bedtlrfnis nach 
Betäubimgsmitteln, durchaus nicht von dem zu uutei scheiden, 
was wir sonst als charakteristisch ftlr epileptische Dämmer- 
zustände kennen, so daß ich mich der Auffassung anschloß, die 
Dipsomanie als eine Form der Epilepsie zu betrachten. 

Znr StQtze dieser Ansicht sollten die weiteren fieobach- 
tongen an Epileptikern dienen. Wenn die Yerstinunongen, .die 
als Einleitung des dipsomanisehen Znstandes oder als deren 
einziges Symptom hei durchgeführter Abstinenz in Erscheinung 
traten, epileptische Äquivalente waren, so mußte erwartet 
werden, daß auch andere nicht dipsouiaiiische Epileptiker ähn- 
liche Zustände aufwiesen. Das Material, das ich zu dieser 
Untersuchung benutzen konnte, war etwas einseitiir. Die Heidel- 
berger Irrenklinik, in der sich die Kranken befanden, nimmt 
nur solche Epileptiker auf, deren psychisches Verhalten einen 
Anstaltsaufenthalt notwendig macht. Es fehlten mir also solche 
Epileptiker, deren Erkrankung sich bei gut erhaltener Intelli- 
genz anf vereinzelte Krampf- und petit mal-Anfälle beschränkte. 
Außerdem hatte ich unbedenklich auch solche Fälle benutzt, 
bei denen ohne \ Orhandensein von Kräni))fen odt r petit mal, 
von Ohnmacht( n oder Schwindelanfälleii Dämmerzustände be- 
obachtet worden waren, die wir als epileptisch auffaßten. 

Unter den 50 Kranken, Uber die ich berichten konnte, 
hatten nicht weniger als 48 an epileptischen Delirien und Dämmer- 
zuständen gelitten. Dieser abnorm große Prozentsatz findet 
seme Erklärung in der erwähnten Emseitigkeit des Materials. 
28 mal waren Krämpfe, 12 mal Ohnmächten, 15 mal petit mal 
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und SchwindelanfäUe beobachtet worden. Die Häufigkeit dieser 
ESraeheiDuiigen aber wurde yod der ZaM der Fälle ttbeftrofTeiif 
in denen sich ohne äußere Veranlassung periodische Schwan- 
bangen der Stimmung zeigten. Sie fanden sich bei 64 7o 
aller Kranken nnd — bei ausschließlicher Berücksichtiprung 
der gut und ausidebig boobaL-hteten Fälle — sogar bei 78 ° 

Die Form der Stiinmiin^sanomalien war sehr verbchu den- 
arti^. Bei einigen Kranken trat eine einfache Verstimm im p: 
aul mit SelbstvorwUrfen, Sorgen um die Existenz, Neigung 
zum Suicid; bei anderen ein bald mehr bald weniger ausge- 
prägtes Angstgefühl, einige Male mit Erscheinungen schwarzer 
Gestalten, Funken, feuriger Kugeln oder mit Botsehn ver- 
bunden. Manche Patienten begannen jedesmal, wenn der An- 
fall kam, zu querulieren, in ungeheurem Wortschwall (aber 
ohne Ideenflucht) ihre Situation zu erörtern, gegen ihre Zurück- 
haltung in der Anstalt, noch häufiger «reiren frühere angeb- 
liche Ungerecliti^j^keiten zu jjrotestiereu. um nach Ablauf der 
einander oft sehr ähnlichen Anfällen wieder zufrieden und meist 
mit mehr oder wenijrer vollständiger Einsicht in das Patholo- 
gische dieser Zustände fleißig ihrer Beschäftigung nachzugehen. 
Seltener waren Verfolgungsideen; doch zeigte ein Kranker ganz 
ausgeprSgte Gehörstänschungen, speziell Drohungen, die nach 
einigen Tagen spurlos verschwanden. 

Eine der regelmäßigsten Erscheinungen war das Fort- 
drängen, das sich in der Anstalt durch Fluchtversuche, Wider- 
spruch gegen die Festhaltung, in der Freiheit dwrcli zweck- 
loses Umherlaufen, vreite Reisen, Miirsclie bis zur völligen 
Erschöpfung kundgab. Eine ^aolie (iruppe von Kranken end- 
lich zeigte eine auffallende Gerei/thcit, ein Gefühl der inneren 
Spannung, die sich bei der geringfügigsten Veranlassung in 
maßloser Gewalttätigkeit entlud. Einige Male gingen diese 
Zustände Krampfanfällen voran oder folgten ihren nach; meist 
aber traten sie ganz isoliert ohne nachweisbare Beziehungen 
zu den gewöhnlichen Anfällen auf. Kopfschmerzen, abundante 
♦Schvveilisekretionen, rupUlenerweiterung und mangelhafte Re- 
aktion (nur während dieser Zustände) zeigten die allgemeine 
Beteiiiguuji; des Zentralnervensystems. 
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WeiHi auch eiüe stärkere Beeinträchtigunp: des Rewuüt- 
seins iu der Regel fehlte, so ließ sich doch oft ein leiehter 
Grad von BeDommenheit naohweisen. Die Kranken klagten 
selbst über das GefOhl der Erschwenuig; ihrer Denldähigkeitr 
sie hatten ein „Brett ror dem Kopf**, wurden Ton Gedanken 
^;eqaSltv Uber die sie sich nnr wenig klar aussprechen konnten^ 
und die sie sich oft vergehlich selbst klar zn machen yer* 
suchten. 

Sobald die Kranken in diesen Anfällen Alkohol genossen, 
schlug die Verstimmung in Gereiztheit um, und es entwickelten 
sich Zustände völliger deliriöser Verworrenheit, phantastischer 
Erlebnisse, räsonierender Delirien, Umherdämmerns und sinn- 
losester Gewalttätigkeit Bei 18 Kranken worden durch Alkohol- 
schön in klemen Mengen schwere pathologische Rauschzostände 
hervorgerufen, deren epileptische Natur nicht zu yerkennen war. 
Die Eigenschaft des Alkohols, motorische Entladungen auszu- 
lösen, zeigte sich aueli darin, daß bei einigen der Kranken 
bei andauerndem, aber durchaus mäßi^rfni Alkdholp^nuß ab 
und zu epileptische Krämpfe beobachtet wurden, während in 
einer Abstinenzperiode nur diese periodischen Verstimmungen 
ohne motorische Krankheitserscheinungen auftraten. 

Die Häufigkeit des Vorkommens der periodischen Stim- 
mnngsanomalien bei Epileptikern, die Form der Stimmongs- 
Schwankungen, die alle Ubergänge von kaum merkbarer De- 
pression bis zu den schwersten Dämmerzuständen aufweist, 
endlich die starke Beeinflußbarkeit der Anfülle durch Alkohol- 
genuß ließen es als bereehtig:t erscheinen, diese Anfälle den 
epileptoidea Zuständen im Sinne Griesingers zuzurechnen 
und als eine weitere Form der Äquivalente der Krampf- 
anfälle auf psychischem Gebiete zu bezeichnen. 

Dieser Auffassung ist seitdem Yon verschiedenen Seiten 

zugestimmt worden. Von Wollenberg der die Verstim- 
mungen eingehend schildert, ist besonders darauf hingewiesen 
worden, daß sie den Schlüssel für das Verständnis mancher 

1) Woileuberg in Hoch es Handbuch der gerichtlicbeu PsycJiiatarie. 
S. 660. 



üigiiizca by LiOOgle 



— 9 — 



von Kpilcptisclieii rein impulsiv be^an^ener auffalli^ti liaiid- 
lungeu, wie Desertioiicn. /w^M-klost-r Kelsen. Brandstiftunoren. 
gebe, für die nachher ein Kriuuerun^rsdefekt nicht zu bestellen 
brauohe. Dagegen hat er zu der Frage, wie weit solche 
StlmmangflanoinalieD diagnostisch verwertbar sind, nicht weiter 
Stellung genommen. 

P f 18 ter ^) hat die Znatände, worauf ich Übrigens als auf etwas 
Altbekanntes bereits selbst hingewiesen hatte, als Vorlttof ererschei* 
nan^n bzw. Nachklänge von typischen oder oft unbeachteten 
abortiven Anfällen gesehen; aber auch dann, wenn weder vor 
dem Beginne noch nach der F^ösung der Verötinmuing irgend- 
welche Uesuitate konstatiert werden konnten. Von besonderer 
Bedeutung aber scheint mir seine Beobachtung zu sein, daß 
bei Kindern, die mit Epilepsie oder mit Ilysteroepilepsie erb- 
lich belastet waren, vom vierten lA'bensjahre ab, vor offen- 
kundigem Ausbruch der wohl bei ihnen zu erwartenden Neu- 
rose, eigenartige plötzlich kommende und gehende Verstim- 
mungen (mit mürrischer Reizbarkeit, Unlust zum Spielen) 
vorkamen.*) Er ist geneigt, diese auffälligen kindlichen Ver- 
stimmungen für erste Anzeichen der epileptischen Hirnver- 
änderun^ij, gew IsserinaDcn für eine V^orliiufererscheinuug der 
voll entwickelten Krainptkrankheit zu halten. 

Auch Gaupp^) spricht davon, daß ,.die periodischen Ver- 
stimmungen manches Mal ein Frtthsjmptom der Krankheit 
Epilepsie darstellen und sich lange zeigen, bevor es zu schweren 
Symptomen dieses Leidens kommt; sie werden dann oft Über- 
sehen oder falsch gedeutet, und man erfährt von ihnen bisweilen 
erst dann, wenn man die Kranken danach fragt**. Die Mono- 
graphie Ganpps bringt eine Reihe sehr sorgfältig beobachteter 
Krankengeschichten von zweifellosen Kpile}<tikern mit periodi- 
schen Verstiiiiiiaingen, von Dipsomanen ohne charakteristi.sche 
epileptische Anfälle und von soicheu Kranken, bei denen sich 
die dipsomanischen Anfälle mit epileptischen ZufäUeo anderer 

') Pf ister, .Strafrechtlich - psychiatrische Gutachten. Stuttgart.. 
Ferd. Rnke 02. S. 80. 
') Kbenda. S. 227. 

*) Oaupp, Die Dipsomanie. Jena, Gustav Fischer Üi. S. 102. 
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Art kombinieren. Der Vergleich dieser Formen, die unterein- 
ander alle Übergänge zeigren, führt ihn zn dein Ergebnis, „daß 
ihnen allen ein Hauptsynifit ni prenieinsarn ist: das periodische 
Auftreten von Verstimmungen, die plötzlich kommen, einige 
Stunden oder Tage dauern, meist plötzlich wieder yerschwinden. 
Ihr Kommen und Gehen fol^ inneren, uns unbekannten Ge- 
setzen. Sie sind im Unterschied von hysterischen und neu- 
rasthenischen Stimmongsanomalien nicht psychologisch moti- 
Tiert». 

Ftlr Gaupp steht fest — und an seiner treÖlichen Be- 
weisführung ^vird man schwtilich Reaelitenswertes hemängplii 
können — y »daß die Verstimmungen der Dipsomanen in ihrer 
klinischen Erscheinung durchaus den epileptischen gleichen, 
daß sich ferner beim periodischen Trinken im Lanf e der Zeit 
diejenigen Yerändeningen seines geistigen Wesens ausbilden, 
in denen wir das bedeutungsvolle Symptom des epileptischen 
Charakters wiedererkennen^. „So führt die Betrachtung der 
episodischen Störungen und der dauernden Krankheitssym- 
ptoine des periodischen Trinkens zu dem Schlüsse, daü die 
Dipsomanie als eine Außerungslorm der Epilepsie angesehen 
werden muß." 

Diesen zustimmenden Äußerungen stehen zwei andere 
gegenüber, die ablehnende Heilbronners und die nur be- 
schränkt zustimmende Raeckes. Letzterer') teilt die Aquirap 
lente ein in 1. Verstimmungen (traurige resp. freudige), 2. Hal- 
luzinationen, 3. traumhafte Dämmcrzustätidt' mit zwangsartigen 
Impulsen, 4. paranuicic Formen, 5. \ Crwirrtlieit (stuporöser 
Delirien). Den Widerspruch gegen die von mir angenommene 
Häuligkeit der Stimmungsauomalieii i rkläit er zum Teil daraus, 
daß die einzelnen Autoren mit dem Ausdruck Verstimnningen 
einen verschiedenen begriff Terbindeu« Ohne weiteres kann 
augegeben werden, daß eine scharfe Umgrenzung des Begrifis 
«Verstimmung** nicht möglich ist Ich habe nie Anstoß daran 
genommen, auch solche Affektstörungen dazu zu rechnen, bei 



0 Baecke, Die transitorischen BewnOtseitiggtöruugen der Epilep- 
tiker. Halle 8. Harbold. 03. S. 95. 
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denen vereinzelte wahnliafte Vorsteil uiiijru, ja selbst einzelne 
SiDDcstäuschuugeu vorkamen. Entscheidend war für mich 
das Vorwiegen des Affektes und die meist deutlich festzustellende 
Tatsache, daß der Affekt zuerst erschien. Raecke stellt das 
geie^ntliehe VorkommeD derartiger „rein affektiver Äquivalent- 
fonnen** nicht in Abrede; sie scheinen ihm nur bei noch nicht 
Torgesehrittenem Leiden relatir selten zu sein und keine sehr 
^roße Rolle m spielen. 

„Die häufi^^en Stimmungsschwankuu'ren dementer Ki)ile])tiker 
dagegen dürfen keinesfalls als Äquivalente schlechthin ange- 
sprochen erden, vielmehr bleibt hier zu berücksichtigen, daß 
jeder Schwachsinn an sieh bereits genügt, um große Reizbar- 
keit und raschen Wechsel der Affekte ohne hinreichende 
Motivierung hervorzubringen, und daß dann oft der geringste 
Anstoß gentigt, um kindische Freude, sinnlose Wut, größte Ver- 
zweiflung mit impulsiven Selbstmordversuchen auszulösen." 

Dieser Einwand ist zweifellos sehr beachtenswert. Auch 
für Heilbrouncr ') ist das Hauptbedenken, daß er ^aus der 
Darstellung gerade der leichteren und einlachen Verstimmungen, 
vrie sie als Initialstadien der Dipsomanie ebenso wie der 
Wanderznstände am häufigsten in Betracht kommen, keine An- 
haltspunkte gewinnen konnte, welche es emiüglichten, sie grund- 
sätzlich so, wie es zur Stellung der Diagnose auf ein Symptom 
hin nötig wäre, von allen Verstimmungszuständen zu trennen, 
die sich gelegentlich bei Hysterischen. Neurasthenischiii (ins- 
besondere Traumatikern), Imbezillen und am Ende auch bei 
psychisch Gesunden entwickeln". Ob es möglich sein wird, dieses 
Bedenken zu entkräften, vermag mir die klinische Erfahrung 
zu entscheiden. Ich werde also darauf zurückkommen mttssen. 

Den andern Zweifel Heilbronners kann ich dagegen nicht 
gehen lassen, ,.ob man berechtigt ist, diese Stimmnngsanomalien 

immer als primiir, aut(»ehtht>n entstanden aufzufassen und demnach 
ohne weiteres als epile|)tische Äquivalente anzuseilen: jedenfalls 
wird ein Nachweis dafUr bei Kranken kaum zu fuhren ^ein, für 

^) Heilbronner, Fugue» und fiigue-ahuliche Zastäude. Jahrbücher 
für Psychiatrie. 1903. S. 87. 
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die gerade die Neigung zn exzessiver Reaktion au! unangeuehtne 

äußere Reize charakteristisch ist". 

IViv Ansicht von der enormen Reizbarkeit der P^pilcptiker 
und ilin r Neigung, auf unangenehme Reize besonders stark zu 
reagieren, scheint mir dringend der Kevibion zu bedürfen. Ich 
habe mich nie davon Uberzeugen können, daii diese Eigen- 
schaft für die Epilepsie irgendwie charakteristisch oder auch 
nur bei Epileptikern besonders häufig sei. Vielmehr habe ieh 
solehe Kranke oft bei jahrelanger Beobachtung als ruhige, gnt- 
mfltige MeztBchen kennen gelernt. Wenn aber bei ihnen eine 
besondere ReiKbarkeit zn bemerken war, so trat sie rein epi- 
sodisch auf, und zwar dann ohne jeden Anlaß. Allerdings mit 
zwei Einschränkungen. Erstens gibt es unter den Epileptikern 
wie bei allen p8vclio|iatheii manche von besonderer Empfind- 
liclikcit und Launenhaftigkeit. Zweitens schließen sich die Er- 
regungen gar nicht so selten auch an äußere Anlässe an. 

Was mir aber für die pathologische Natur der Erregung^ 
entscheidend zu sein scheint, ist die Tatsache, dafi dasselbe 
unangenehme Erlebnis wochenlang anf den Kranken ohne 
nennenswerten Eindruck bleibt, nm plötzlich eine Verstimmung 
oder eine Reizbarkeit zn erzeugen, die in grellem Gegensatz 
zu dem bis dahin fre/ei^rten Verhalten steht. Die Verstimmung 
klingt dann meist ebi iifalls plötzlich ah; und nun ist die alte, 
ruhige und besonnene Beurteilung der Verhältnisse in der 
Regel schnell wieder zu beobachten. Gleichzeitig aber hören 
wir, besonders von intelligenten Kranken, daß sie selbst die 
ttberstandene Erregung als etwas Fremdartiges, Abnormes auf- 
fassen. 

Dem Umstände, daß es oft gelingt, ganz zufällige, äußere 
Umstände als auslösende Momente ftlr die Verstinminngen nach- 
zuweisen, le^-e ich nicht den Wert bei, wie Heil bronner. 

Dafür habe ich zu oft beobachten können, daß die Kranken 
zweifellos psychologische Verstimmungen mit Tiestimmtheit auf 
äußere Anlässe /urückführten, während vorhtr, bevor der an- 
gebliche Anlaß einsetzte, schon das Besteben des Zustandes 
deutlich zu erkennen gewesen war. Es handelt sich Tielfach um 
den Versuch, die Mißstimmung oder Reizbarkeit nachträg- 
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lieh psychologisch za motivieren. Allerdings läßt sich die 
.Gleichgültigkeit der äußern Reize nor da beobaohten, wo die 
Kranken, wie in IrrenaDStalten oder Strafanstalten, ein ziemlich 
eintöniges Leben führen und wo besondere Ereignisse nur 
selten diese Einförmigkeit der Existenz zu stOren yermOgen. 

In dem einen Punkte aber stimmt Heil brenn er der hier 
vertretenen Ansicht zu. daß dem Furtlaiiffiij aiuilog wie bei der 
DipsoniiiTiit , ganz gewijliiilich Znstände von Verschlossenheit, 
Verstimmuiip", Keizharkeit voranireheii. 

Die i' rage nach der Hedeutimg der btimmuugsscbwaDkaogeu 
spitzt sich deianach dahin za: 

1. Sind sie als ein für die Epilepsie charakteristi- 
sches Symptom anzusehen? Und, wenn ja, 

2. Wodurch unterscheiden sich die Verstimmungen 
der Epileptiker von den Stimmongssehwankungen der 
Psychopathen Uberhaupt? 



Um zu entscheiden, ob die periodischen Verstimmungen 
als ein charakteristiaehes Symptom der Epilepsie anzusehen 
sind, wird zu untersuchen sein, ob sie sich besonders häufig 
hei Epileptikern finden. Nach meiner frttheren Zusammen- 
stellung mußte ich das entschieden bejahen; aber ich konnte 
mir nicht Terhehlen, daß gegen die AllgemeingUltigkeit der Fest- 
stellungeu die eigentümliche Zusammensetzung des verwerteten 
Materials sprach. Die ausschließliche Beschriinkung auf 
Epilepsie mit psychischen Störungen konnte die Häufigkeit der 
Verstimmungen vielleicht dadurch erklärlich machen, daß Kranke 
mit der Neigung zu psychisch-epileptischen Äquivalenten eben 
auch in höherem Grade zu abnormen affektiven Aussehlifgen 
neigen, als geistig intakte Epileptiker. Soweit ich ans der 
literatur ersehen konnte^ sind Nachprüfungen Uber die Häufig- 
keit des Symptoms bei Epileptikern nicht angestellt worden. 

Ich habe deshalb nochmals die ganze Frage einer erneuten 
Prlifun:: uiiter/ogen und dabei mein Material ganz einwands- 
frei zu gestalten versucht. Es besteht, wie ich ausdrücklich 
bemerke, aus uuauägesuchten Fällen. Zum grüüteu Teile ent- 
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stammt es einer T^ntersnchung; über die FRveholoo^ie der Sitt- 
lichkeitsverbrechen. öeit dem 1. April 19U1 habe ich sämtliche, 
in das Stra%eläognis zu Halle eingelieferten Sittlichkeitsver- 
breeher einem eingehenden p^ehischen Examen nnterwoifen 
nnd sie» meist recht lan|^ in danemder Beabachtnng gehabt. 
Alle waren ansnahmslos ron den Gerichten als zorechnangs- 
fähig verurteilt worden. Unter ihnen befanden sich 27 Epi- 
leptiker. ^) 

Zu diesen 27 koiiimen 12 epile])ti8che Gefangene, 
di - \\ :r('n anderer Delikte, meist \ve{ren Diebstahls, ins 
Stral^etat)o:nis wahrend der Zeit meiner Untersuchung ein^ 
geliefert wurden; 6 Fälle, die wegen schwerer und mit der 
Anstaltsdisziplin unvereinbaren psychischen Störungen in die 
Beobachtongsabteilong fttr geisteskranke Verbrecher auf- 
genommen werden mußten, 2 Untersuchungsgefangene und drei 
Fälle, darunter eine Dame, die zu der Zeit gerade in meiner 
Priyatbehandlung standen.') 

Unberücksichtigt blieben alle fraglielien Fälle. Vielleicht 
wUrde iiiaiicher iu der Diagnose etwas Angstliche auch noch 
weitere 5 Fälle (16, 26, 30, 31, 32 der angeführten knr/en 
Krankengeschichten) beiseite gelassen haben. Dazu konnte 
ich mich nicht entschließen, weil gerade bei diesen Kranken 
die Beobachtung besonders lange und eingehend fortgesetzt 
werden konnte. Die Länge der Beobachtung gestattete einer- 
seits, andere Formen geistiger Erkrankung auszuschließen;, 
anderseits gelang es dadurch, maochen kleinen Zug, wie träge 
Pupillenreaktion nnd körperliche Erseheinnngen festzustellen, 
die im Verein mit der Periodizität iiiieli zu der Diagnose Epi- 
lepsie bestimmten. 

Immerhin muß den diagnostischen Zweifeln HeehinmLc ge- 
tragen werden, und ich gehe deshalb in meinen 1 Betrachtungen 

') Ich kann an dieser Stelle nicht darauf eitigebeu, wir oft und 
warum erheblicbe Zweifel an der Ziirc. hnungsfiihii;keit ang^ebracht sind. 
Ebcnsoweniir, wie es kommt, daß der scc iste Teil aller wegttn Sittiicbkeits- 
yerbrechen Verurteilter Epileptiker waren. 

^) Mit der Zahl öO habe ich die Untersuchung vorläufig abge- 
schios»eu. 
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von der Gruppe epileptischer Kranker am, die an Krämpfeii 
gelitten haben. Nattlilioherweise habe ich nieht bei allen die 

Krämpfe selbst beobachtet; daa ist ja überhaupt wohl tinr da 
möglich, wo die Anfälle sehr häufig auftiL-teu, der Arzt dauertid 
in nächster Nähe ist, und die Beobachtung so lange fortj^esetzt 
werden kann, bis ein Anfall von sachverständiger Seite kon- 
troliert worden ist Ich habe mich nicht selten mit den bchiide- 
rnngen des Aufsichtspersonals oder der in der Nähe befind- 
lichen Strafgefangenen begnUgen mttflsen, habe mich aber auch 
bemttht, nach objekttven Zeichen zn fahnden, am den Cliarakter 
des ftberatandenen Krampfanfalls festzustellen. Es verdient wohl 
hervorgehoben zu werden, daß man sieh im allgemeinen von dem 
körperlichen Befunde nicht allzuviel versj)reehen darf, sobald 
zwischen Anfall und Untersuchung eine längere Zeit verflossen 
ist Grobe Verletzungen der Zunge, der Wungeusclileinihaut 
und der Lippe verschwinden oft überraschend schnell und ver- 
heilen so gut^ daß auch nicht die leiseste Spur zorUckbleibt^) 
Unmittelbar nach den Anfällen aber findet man oft genng 
Zeichen von Kontnsionen, geringfttgige Blatongen der Konjunk- 
tiva, frische Zongenbisse, Venmreinigimgen der Kleider, zuweilen 
noeh trSge Reaktion der Papillen, Erschwernng der Anffassong, 
Benommenheit, vasomotorisehe Störungen, besonders aoffäUige 
Blässe. 

Bei 10 Kranken der aus 21 Personen bestellenden ersten 
Gruppe habe ich Gelegenheit gehabt^ Anfälle oder deren un- 
mittelbare Folgen sofort zu sehen; auch die beiden Unter- 
sachangsgefangenen (19 und 20) gehören zu denen, deren 
charakteristische Krämpfe sich in memer Gegenwart abspielten. 
Kur bei einem Falle (16) kann die Diagnose vielleicht auf 
Zweifel stoßen, da wir bezüglich der Krämpfe ganz auf die 
Angaben des Patienten selbst angewiesen waren. Seine mecha- 
nische, fast paranoische Zurückhaltung verhinderte genaue Fest- 
stellungen; anderseits war er so bestrebt, seine Xrankheits- 



*) Eolthauses, Über die diagnoBtische Bedeatang der Znsgeabisse 
bei Epileptikern. Honatssehrlft fttr KriminalpgyG]!. imd Strafiechts- 
reform I. S. 176. 
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-svTnptome m diflsimniieren, da6 die spärlichen Angaben wob! 

uiibi'dciiklich Glauhi'ii verdiciuMi. Hei einem zweiten Kuuiken 
(17) wami Spuren von Bleivergiftung vorhanden; indessen 
stand die Epilepsie nieht in Zusammenhang mit der liitoxika- 
tiOD, da die Krämpfe schon längere Jahre vor der Beschäfti- 
gung mit H)ei bestanden hatten, zur Zeit der Beobaiehtoog 
aber Iflngst ein Wechsel der Tätigkeit eingetreten war, ohne 
daft die Krämpfe aufgehört hätten. 

In den Tabellen sind der größeren f^bersichtliehkeit wegen 
die Haupterscheinungen der Kpile])sie etwas srhernatisiert zuiu 
Ausdruck gekommen. Eine scharfe Grenze /wischen den ein- 
zelnen Arten von Anfällen besteht ja in Wirklichkeit nicht. Ein 
OhnmachtBanfaU kannte bei dem Bemerktwerden einer leichten 
flüchtigen Znoknng in irgend einem GUede mit gleichem Rechte 
anch unter die Krampfzustände gerechnet werden. Die 
Schwindelanfälle nähern sich oft bei besonders starker Trübung 
des Bewußtseins den Ohnmächten^ bei sehr kurzer Dauer dem 
petit mal. 

Ich habe die Symptome so getrennt, daß ich als petit 
mal die ganz flttchtigen Zustände, als Schwindel alle länger, 
d. h. mehrere Minuten und mehr, dauernde Unsicherheit, leichte 
Bewußtseinsstörungen, Drehempfindungen bezeichnete, bei denen 

es uicht bis zum Hinfallen kam. 

Als Krämpfe galten nur solche Anfälle, in denen deut- 
liehe klonische Zuckungen zur Beobachtung kamen. Bett- 
nässen wurde flberall da bemerkt, wo es in unregelmäßigen 
oder regelmäßigen Intervallen vorkam, und zwar nur dann, 
wenn die Kranken keinen zweifellosen Zusammenhang mit 
• den Krämpfen anzugeben wußten. Verunreinigungen der Kleider 
bei Tage und der Betten bei nächtlichen Krämpfen habe ich 
nicht als besonderes 8vm})toni anij:efulnt, da wir diese Er- 
scheinungen ja fast bei ji dc in Anfalle zu linden gewohnt sind, 
im ganzen darf also wohl vermutet werden, daß auch der uu- 
freiwillige Abgang von Urin oder Kot, zumal bei häufigerem 
Vorkommen, ein Anzeichen nächtlicher Anfälle ist^ von denen 
aber in allen Fällen nichts Bestimmtes ausgelegt werdien konnte. 
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Die Dämmerzustände in den Tabellen umfassen alle 
Zustände von Verworrenheit, gleichgültig, ob sie unter Alkohol- 
einfluß erst si'hlimraere Formen annahmen, oder ob sie sich auf 
eioselne Siunestäuschungen. leichte Personen verkeunungen, 
traumhaftes Hindämmern bei völliger Orientiertheit beschränkten. 
Au! die Flaehtzustände werde ich noch besonders zurliok- 

In den Angaben über die Alkoholtoleranz war ich 
meist auf die Aussagen der Kranken angewiesen, soweit nieht 
iu den Akten bestimmte Feststen ungen ein sichereres und zuve r- 
lässigeres Urteil erlaubten. Wenn nicht Auffälliges bekannt 
war oder von den Patienten berichtet werden konnte, wnrde 
angenommen, daß der Alkohol keine pathologischen Reaktionen 
auslöste. 

t'ber die Tnteiligen/, <ler Kranken habe ich durch ge- 
naueres Befragen nie bestimmte Anschauungen gewinnen können. 
Ich habe, grobschematisch, mit 1 alle diejenigen Fälle be- 
zeichnet^ die gnte Kenntnisse und normale Urteilsfähigkeit be- 
saßen, mit 2 solche, hei denen das Denken etwas dtlritig oder 
die Kenntnisse lückenhaft erschienen, den Rest bis zur hoch- 
gradigsten Demenz mit 3. 

Der epileptische Charakter zeigt in seinen ausgeprägten 
Formen ein typisches Bild: Eigensinn, Verlogenheit, Egois- 
mus, Heuchelei und Bigotterie, Neigung zum Hetzen, Familien- 
lobrednerei, Beizbarkeit und Rücksichtslosigkeit; alle diese Zflge 
machen ja den Epileptiker so oft zum StOrenMed einer sonst 
mhigen Umgebung. Bei andern tritt mehr eine verbissene 
Stumpfheit eine kleinliche Zähigkeit in der Verfolgung der 
eigenen Wünsche, das Fehlen jeden Interesses für andere in 
den Vordergrund. Uberall da. wo auch nur einige wenige dieser 
Eigenschaften bemerkbar wurden, habe ich die epileptische 
Charakterveranlagung und Charakterdegeneration — ganz schari 
läßt sich das ja nicht trennen — als festgestellt angenommen. 
Es war nicht immer leicht^ zu einem sicheren Urteil zu kommen, 
und bei manchem mag mir ein oder der andere Zug entgangen 
sein, der dem Bilde vielleicht eine andere Fftrbung gegeben 

2 
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Tahcllc 1. 

Epileptiker mit Kramplanfälieu. 
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h'Ätte. Die positiven Zahlen bleiben also wohl hinter der Wirk- 
lichkeit zurück.^) 

Die I. Tabelle omfaßt 21 Kranke^ die alle vorllberg^ehend 
oder dauernd an typisohen Krämpfen gelitten haben; bei weit- 
aus den meisten bestanden die Krämpfe noch während meiner 
Beobaehtong. Übeirasehend wirkt bei der Betraohtnng der 
Tabelle die Tatsaehe, daß nur bei einem einzigen Kranken, 
einem 20jährigen Burschen, keine pathologischen Stimmnngs- 
8eh\\ iiiikun^en aufgetreten sind. Alle aiuluren zeigten die Ver- 
ötimmimgeü in ganz charakteristischer Ausprägung. Durchweg 
habe ich bei allen ein oder mehrere Male selbst die Zustände 
gesehen und mich, soweit es möglich war, davon zu Überzeugen 
gesucht, daß sie nicht im Ansohloß oder im Znsammenhange 
mit Krämpfen standen. 

leli lege anf diese Feststeliong besonderen Wert Die 
Yöllige Obereinstimmong der Verstimmungen, die nach oder ?or 
epileptisoben Analen auftraten, mit den gans spontan anf- 
tauchenden spricht j;i durchaus fUr die nosologische Identität, 
und insofern darf ^t'rade das Vorkommen von Stiiniuuiigsano- 
malien, im Zusammenhang mit Krämpleii, als sehr bedeutsam 
beachtet werden. Aber, um den diagnostischen Wert der 
Verstimmung zu beweisen, muß lestgestellt werden, daß sie 
anob ohne jeden Krampfanfall vorkommen. Und das war 
zweifellos in den meisten Fällen unschwer naehznweiseny da 
die Kranken as. B. in gemeinsamer HafI unter dauernder Auf- 
sieht standen, und jeder, aneh der leichteste Krampfanfall dem 
beobachtenden Aufseher hätte au Hallen müssen. Wer die Art 
der Aufsicht iu größeren (Tefiingniasen kennt, weiß, wie das 
Personal darauf gedrillt ist, jedes limehfilten in der Arbeit 
sofort zu rügen und zur Anzeige zu bringen. Wichtiger noch 

') Von den 50 Epileptikern zeigten 24 di« besonderen Charaktej- 
züge dieser Erkrankung; meist mir in einer Form, die es kaum f.-^estatttjte, 
von einem epileptischen Chiu-akter zu reden. So <'rklärt es sich, warum 
ich oben gegen die Ansicht von der reizbaren Natur der Epileptiker als 
eines von der Krankheit unzertrennlichen Symptoms Einwendungen erhob, 
hier aber doch bei der Hälite aller Fälle spezihsche Charakterzüge ver- 
zeichnet habe. 

2* 
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sind die Falle, die in der Irrenabteiiung oder dem Lazarett 
besonderer Beobachtung nnterstellt waren. Bei diesen konnte 
häutig der Zustand vom ersten Beginne bis zom Ende beob* 
sehtet werden, ohne da6 »uoh nar eine Andeutimg tod KodtqI- 
sionen bemerkt wurde. 

Aaeh mit nächtlichen Anfällen hing das Auftreten der 
VerBtimmnng nicht nachweisbar snsammen. ßas bewetsen die 
Fftlle^ In denen die Kranken morgens frtth noch völlig wobl 
und munter waren, und bei denen sieh dann die Depression 
oder Reizbarkeit im Laufe des Tage^ entwickelte. 

In der zweiten Tabelle sind 29 Epileptiker vertreten, bei 
denen Krampfanfälie nie zur Beobachtung gekommen sind. Es 
kann natürlich nicht mit völliger Sicherheit ausgeschlossen 
werden, ob nicht doch einer oder der andere als Krampf- 
epüeptiker anfiEofassen ist. Nnr bei einem emsigen Kranken 
bestand die Möglichkeit, daß die Anfälle von VerstimmiiDgen mit 
nächtlichen Krämpfen in Znsammenhang standen, doch liefi sieh 
das weder mit Sicherheit ausschließen, noch auch mit Wahrschein- 
lichkeit nachweisen. Von 29 Epileptikern litten ISanVerstinunungs- 
zustäoden; es waren also erheblieh mehr als bei der anderen Gruppe 
von Stimmungsschwankungeu frei. Wenn auch bei diesen nicht 
wenige waren, deren Intelligenz außerordentlich gering war, 
so mochte ich doch Bedenken tragen, das Ausbleiben der Yer- 
stimmnng mit geislager Stumpfheit insofern in Znsammenhang 
zu bringen, als ob diese schwachsinnigen Menschen Uber Ver- 
stimmungsschwanknngen keine Auskunft hätten geben können. 
Dagegen spricht die Tatsache, daß unter den Krampfepileptikem 
die hochgradig Schwachsinnigen noch stärker vertreten v. aren, 
als unter den Epileptikern ohne Krnm])f;inlälle. 

Es dürfte sich empfehlen, die beiden Gruppen uebeuein- 
anderzustelleu, um auf diese Weise besser erkennen zu können, 
ob außer den Krämpfen irgendwelche prinsipiellen Unter- 
schiede Yorhanden sind. 

Auf Einzelheiten mOchte ich dabei weniger Wert legen. 
Die Zahl der yerwerteten Fälle ist zn gering, als daß die £r- 
gebnisse den Anspruch auf allgemeine Gültigkeit erheben 
durften. Dazu kommt, daß auch die Aitersverteilung in deu 
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Tabelle II. 

Epileptiker ohne Krampfaniälle. 
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beiden Grappen nicht gleichmäßig ist In der zweiten Gruppe 
sind TerhältnismäOig viele Personen ttber 40 Jahre, 2 davon sogar 
ttber 60. Wenn man nicht Hunderte von Menschen lange Zeit 
za Überwachen hat^ wird es kaum glttoken^ ein in dieser Rich- 
tung ganz gleichmäßiges Material heransansuehen. Unter den 
ersten 81 Fällen waren nur 3^ die positive Angaben ttber erb- 
liche Belastung machten, unter der zweiten Grappe 9. Ganz 
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sicher ist wohl anzunehmen, daß weder in dem einen noch in 

dem anderen Falle diese Tatsache der Wirklichkeit entspricht 
Daß sü viele keine Angaben Uber Erblichkeit zn machen 
wußten, lag wohl weni^rer in dem ^\ uusche. die belastenden 
Momente zu verbergen, als in der leidigen Erfahrung, daß vielen 
jede Kenntnis Uber das Vorleben ihrer Familie abgeht. Un- 
eheliche Gebarten, frühe Trennung von den Eltern, Verwahr- 
losung u. dgl. m. sind in der Vorgeschichte der meisten Verbrecher 
zu verzeichnen und bedingen damit die UnzuverlässIgkeit aller 
Angaben ttber Erblichkeit 

Die Reihenfolge der epileptischen Erscheinungen in ihrer 
llaülifrkeit für die sämtlichen 50 Fälle sind folgende: Schwindel, 
Verstiimiiungen, petit mal. Ohnmächten, Krämpfe. Dämmer- 
znstande, Bettnässen und i^iuchtzustände. Aolfaliend mt dabei 
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zweifellos, wie sehr die Krämpfe als charakteristisches Merk- 
mal in den fiiotergnind treten. leh kann nicht naehdrttck- 
Ueh genug darauf hinweisen, wie außerordentlich wichtig diese 
Tatsache ist, da, wie ja früher erwähnt, die Fälle wohl sftmft- 
lich ohne weiteres als epileptisch anfenfassen sind. 

Innerhalb der Gruppe mit Krampfanfällen stehen diesem 
Symptom am nächsten die Veretiiuinangen, In beiden Gruppen 
zusammen wird deren Häufigkeit von der der Schwindelanfälle 
tibertroffen; das ist. eine Bestätigung der erwähnten Auffassung 
Siemeriings. In weitem Abstände erst von diesen £i8chei- 
nnn^n kommt petit mal n. dgl. 

Die zweite Gmppe zeigt anffallend oft g^enllher der ersten 
SchwindelsostSnde and Ohnmächten. Im übrigen aber sind 
keine so deutlichen Unterschiede in -der Häufigkeit der Sym- 
ptome vorhanden, daß sie eine prinzipielle Abtrennung der 

Fälle, die mit Krämpfen einhergeheoj von denen, wo sie fehlen, 
gestatten würden. 

Da^ceg^eu ist die Art der Verstimmunprsznstände in ihrem 
Charakter etwas verschieden. In der ersten Gruppe stehen 15 
Fällen von trauriger Verstimmung 5 gegenüber, in denen nur 
£eizbarkeit oder Reizbarkeit, wechselnd mit Verstimmungen, 
rorkam. In der zweiten Gruppe sind nur 8 Fälle von Ver- 
stimmung zu Tcrzeichnen, dagegen 6, in denen der Charakter 
der Stimmungsscbwankung der einer inneren Spannung und 
lieizbarkeii war. in einem -weiteren Falle wechselnd mit Angst. 

Die körperlichen Begleiterscheinungen sind besonders bei 
der ersten Gruppe zahlreicher als hei der zweiten; dafür waren 
aber in der zweiten Gruppe einige Fälle, in denen die körper- 
lichen Symptome außerordentlich deutlich ausgeprägt wMren. 

leh möchte femer feststellen, ohne mich ab^ bei der Kldn- 
heit des Materials allzusehr TerbOrgen zu wollen, da6 es sich 
um mehr als eine ZufUlligkeit handele*. Unter den 20 Fällen 
der ersten Gruppe wurde Herzldopfen zweimal, Pnlsbesehleunf- 
gung fünfmal, auffallende I^lässe einmal, kongestive Röte des 
Gesichts zweimal nnd starke Schweißsekretion zweimal beob- 
aehtet, loh hfibr dabei diejenigen Fälle, in denen sieh mehrere 
dieser Erscheinungen kombinierten, nur je einmal und zwar 
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bei der am meisten ins Auge fallenden Ersclieinung gezählt. 
Es waren alle Symptome, die, ganz aiigemeiD gesa^ auf eine 
Beteiügang des yasomotorisehen NeryeDsjstem« hinwiesen; sie 
waren im gansen bei 12 Peraonen xn finden, also bei mehr 
als der Hälfte, während die andere Omppe von 15 nur fttnfmal 
ähnliche Erscheinungen aufwies, nnd zwar einmal Hersklopfen, 
zweimal Pnlsbeschleunigung, einmal Blässe und einmal profuse 
Schweiüausbrttehe. 

Unter den N crhältniRsen, unter denen ich die Kranken 
beobachten konnte, war es mir nicht möglich, zumal bei dem Fehlen 
der notwendigen Apparate Blutdrackbestimmaugea zu machen. 
Ich bin aber Uberzeugt, daß Untersuchungen, die sich mit der 
genauen Feststellung der Höhe des Blutdrucks nnd seiner 
Schwankungen befassen wttrden, interessante Ergebnisse zeitigen 
würden. 

Die erste aufgeworfene Frage darf wohl auf Grund des 

vorliegenden Materials bejaht werden. 70 der sämtlichen 
Epileptiker zeigen die von mir als epileyitische Äquivalente 
ausgesehenen Verstimmungen. Ihre Häutigkeit bleibt nur wenig 
hinter der in meiner ersten Arbeit angenommenen Zahl zurtlck. 
Jedenfalls (Iberragt sie weitaus die Häniigkeit der Krämpfe, 
während andererseits gerade die Tatsache, daß bei Krampf- 
epileptikecn die Stimmungsschwankungen fast nie vernüHt 
wurden, die Wichtigkeit der Erscheinung erst in das rechte 
Licht stellt Ich glaube, ein Symptom, das sich so regelmäßig 
findet muß wohl als eine charakteristische Begleiterscheinong 
der Epilepsie angesehen \Nt'iden. 

Weniger leicht ist die Beantwortung der Fnige, ob die 
Art der Verstimmungen sich von den Stiramungsschwankungen 
der Psychopathen irgendwie abtrennen läßt Eine Antwort darauf 
zu geben, ist um so schwerer, als genaue klinische Beschrei- 
bungen der bei Psychopathen vorkommenden Launenhaftigkeit 
kaum bestehen, und man es wohl im allgemeinen auch nie 
rersucht hat^ die Afifektschwanknngen sorgfältig zu analysieren, 
mit Ausnahmen derer bei Hysterischen. 

Bevor ich den Versuch machen kann, die Eigenart der 
epileptischen Stimmungsschwankungen abzugrenzen, wird es 
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notwendig sein, sie zu schildern. Gauz übereinstimmend gaben 
die meisten Kranken an, da6 sie von den trtlben Gedanken 
ganz plotxlieli befallen werden, ohne daß iimen ein Gnind 
dafOr erkennbar wftre. „Wenn ieh vonnittags rechte Lust 
hatte, habe ich nachmittags oft weinen rnttasen.** „Das kommt 
Yon selbst" „Das kommt ganz plötzlich, daß ich mich von 
innen nach Hanse sehne, wie angeflo^^en." Die Lösung der 
inneren Spannung erfolgt offenbar weniger schnell, wenigstens 
sind mir nach dieser iüchtong hin keine Angaben gemacht 
worden. Auffällig war, daß zwei der Kranken angaben, sie 
seien unmittelbar nach dem Abklingen der Verstimmung heiterj 
bei dem einen habe ich wiederholt naeh dem Sehwinden der 
Verstimmung eine ganz alberne Heiterkeit beobaohtet, die sich 
Yon seiner sonstigen guten Laune durch ihre Läppigkeit ganz 
unverkennbar abhob nnd nnr wenige Standen dauerte. Einer 
der Kranken meinte, er sei nachher so vergnügt, „daß er 
singen könnte^. 

Sehr häufig wuüten die Kranken ihre Verstimmungen nicht 
zu erklären; sie klagten über Schlappheit, Gefühl des Krank- 
seins, über Herzweh; „es liegt auf einem drauf ^, ^Unlust an 
allem", ,.Angst, als ob etwas passiert wäre". Sie haben das 
»Gefühl der Leistungsunftthigkeit**, „zum Uoglttck da zu sein% 
der „inneren Reizbarkeit**; „es ist nicht so richtig, ich weift 
nicht, warum ich so traurig bin", „man macht sich so traurige 
Oedanken"; ^ich denke an meine verstorbene Frau**, der Kranke 
„ist kurz und hasti;:, Mugstigt sich", „da kommen so komische 
Gedanken", ..wilde Wut". 

Zuweilen versuchen die Kranken, in diesem Zustande ihre 
eigentümliche Verstimmung psychologisch zn motivieren. Ich 
sage ausdrücklich yersachen, denn die Gründe, die sie angeben, 
sind derart, daß man fast stets erkennen kann, wie wenig stich- 
haltig sie sind. Drei der Kranken machten sich Selbstvorwttrfe. 
Der eine davon, ein aasgeprägter Nichtsnutz, war für gewöhn- 
lich reeht wenig zngängig, wenn man ihn auf die Bedenklieh- 
keit seines LebenswcUidels hinwies. Ich habe später naeh .seiner 
Entlassung aus dem Gefängnis ihn noch mehrfach gesehen und 
dabei erkennen können, daß er von allem eher geplagt war, 
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als von Gewissensbissen. Um so auffälliger waren (li(^ Selbst- 
vorwürfe während seiner V'erstiminüner. Ein zweiter wa^r ein 
alter Sträfling, der auüerordentiich häutig, meist wegen Dieb- 
stahls, vorbestraft war. Während seiner ^iustände machte er 
sich ernste Gedanken wegen seiner Vergangenheit und Zokanft. 
Andemtags war er der alte, anmaßende Crewohnheitsverbreoher^ 
dem sehr wenig an seinem Rufe lag. Ein dritter endlioh hatte ' 
unter anderen Verbrechen, die er begangen hatte, lange Zeit 
als Zuhälter seiner eigenen Frau gelebt. Anch bei diesem wird 
man das Gefühl der Reue nicht al« ernsthaft ansehen dürfen. 

Sechsmal wurde Uber Heimweh geklagt; „ich denke soviel 
nach Hause". Auch hier handelte es sich vielfach um Leute, 
die ein eigenes Heim überhaupt niebt besaßen. Zu diesen ge- 
hörte z. B. der vorerwähnte Gewohnheitsverbrecher. Einige 
dieser Kranken gaben mir in Überetnstimmmig mit dem, was 
ioh aacb sonst oft beobachtet habe, an, daA das Oeftthl des 
Heimwehs sie aneh befallen hatte, wenn sie sieh ta Hanse 
befanden, nnd dann den Anlaß znm Fortlaufen gegeben habe. 

Zehn der Kranken klagten Uber Angst; meist, ohne dieser 
An^rst irgendwelche ))estiininte Deutung zu geben, oder mit 
allgemeinen Angaben: „als wenn ich was IJbles getan hätte", 
„ich habe so Angst wegen meiner Strafe, und mein Schwager 
ist auch gestorben". . 

Geiegentiieh steigert sich die Verstimmung bis zu Selbst- 
mordgedanken (sechs Kranke). Bei zweien kam es auch sn 
SelbstmordTersachen. 

Bei einigen trat die Reizbarkeit besonders in der Riehtung 
hervor, daß sie sich auLs bitterste über ihre Bestrafung oder 
über sonstige Ereignisse, die sich in ihrem Leb( n abgespielt 
hatten, beklagten, mit größter Breite immer und immer wieder 
dieselben Geschichten erzählten und für jegliche Belehrung 
unzugänglich waren. Gerade bei diesen Kranken war der 
UnteisGhied swisehen den Verstimmnngsznständen nnd der all- 
gemeinen Denkweise sehr deutlich. Dieselben Gründe, sich zn 
beklage, lagen bei ihnen danemd vor. Während sie aber sonst 
sich schnell bemhigen ließen, falls * sie ttbeibanpt einmal davon 
aulingen, und verständig genug waren, die Unmöglichkeit ein- 
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zusehen, gegen jahrelaDg zurttokliegende angebliche oder wirkliche 
Benaehteiligongen yorzogehen, war das erste Symptom der 
wieder einsetienden Verstimmnng, daft sie in der Yergaiigenbel^ 
wttblten und dann während des Sprechens sieh in eine sehneil 
zonehmende Erregung hinemredeten. Nmr bei einem einzigen 
Kranken waren wXhrend der Verstinminngen einmal Vorstellnngen 
zu beobachteo, die an Dämmerzustände erinnerten. Er 
behauptete, seine Frau sei dagewesen und habe ihm die Nach- 
richt orebrachi .seiiu- KindtT seien verunglückt. Er war mehrere 
StoDdeu lang nicht zu uberzeugen, daß er sich geirrt haben 
mttsse, bis er dann plötzlich mit dem Abklingen der Verstimmang" 
an der Wirklichkeit seiner Erlebnisse irre wurde nnd bald die 
Erinnenmg daran Tollstifindig yerloren hatte. Es war mir aber 
nickt möglich, festsostelleni ob er eine Sbnestänschnng gehabt' 
hatte oder ob es sieh mn die Nachwiikang eines Traumes 
handelte. Jedenfalls war das eine sicher, daß er früh morgens 
beim Wachwerden ganz immter und vergnügt gewesen war, 
und daß unter unseren Augen und ohne erkennbaren Anlaß 
' sich die Verstimmung entwickelte und ebenso verschwand. 

Nicht wenige Kranke klagten tlber Erschwerung des 
Denkens. Sie könnten sich nieht gat besinnen, seien »ohne 
DenkTormOgen, denkonföhlg^; einer mebte, „er wisse in diesen 
ZnstSnden nicht einmal, wie seine Kinder beifien**. 

Diese snbjektiyen Klagen waren auch objektiv naehweisbar. 
Die Unterhaltung mit den Kranken war vielfach im Vergleiche 
zu ihren sonstigen geistigen Regsamkeit erschwert, die Antworten 
erfolgten lane*sanier. nach längerem Suchen; Fragen, deren Wort- 
laut nicht ganz cinf<ich war, wurden nicht richtig aufgefaßt: in 
keinem Falle aber ging die Elrschwerong des Denkens so weit, daß 
die Kranken ttber Zeit, Ort nnd Personen ihrer Umgebung nicht 
mehr orientiert gewesen wären. Das yerdient yielleiebt besonders 
betont zu werden, weil sich dadureh die Anfälle von eigentlichen 
Dämmemngsznständennntersebeiden. Anßeilich nnd fttr die ober- 
flächliche Betrachtung erschienen die Kranken sogar ganz gesund. 
Sie arbeiteten zum Teil ruhi^ in ihrer gewohnten Tätigkeit 
weiter, nur daß vielleicht in der Menge des Geleisteten ein 
ZarUckbleibcQ zu bemerken war. Am meisten hatten diejenigen 
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zu Ic'iden. deren Verstiiuiiiungen den Charakter der inneren 
Heizbarkeit und SpaoDimg trugen. Ee kam leicht zu Wider- 
worfeo gegeDttber den Anordnungen der Gefäng^isbeamten, zu 
passiTem ond geiegentlieh aaeh sn akti?em Widerstände. Die 
Disriplinarstrafliste solcher Lente wies gelegentlieli naob, daß sieh 
die Mehrung der Anieigen wegen anbotm&ßigeo Benehmens auf 
einige Tage Kosammendrüngte, nm dann Ton längeren Perioden 
völlig guter FUlirung abgewechselt zu werden. Die ret^elmäßige 
Wiederkehr dieser Schwankungen im äußeren l'x ih Ihih n. die ich 
auch aus alten Disziplinarstraflisten ersehen konnte, war für 
mich einigemal das erste Zeichen, das mich daraal hinwies, 
nach Epilepsie zn forschen. 

Mehr als die Hälfte aller Verstminiiiiigsanlälle ging mit 
körperlichen BegleiterscheinoDgen einher, und swar war es in 
den meisten Fällen nicht nur ein Symptom, sondeiD eine gaaxe 
Reihe der rerschiedenartigsten Erscheinungen. Ich habe schon 
früher erwähnt, wie stark dabei gerade die Beteiligung seitens 
desGefäÜsystems war.*) Siebenmal wurde einel*ulsbeschleunigung 
beobachtet, die in einem Falle bis zu 140 Fuls^^t blaireii in der * 
Minute ging. Dabei war der Fuls auffällig kleiu; Herzklopfen 
wurde dreimal angegeben. Die Gesichtsztlge waren auffallend 
blaft in fünf, stark gerötet in zwei Fällen. Fünfmal begleiteten 
schwere Schweiftansbrüche die VerstiamiQng; in einem Falle xeigte 
sich ein äußerst unangenehm riechender Durchfall, der mit 
keinem Mittel xnm Stillen zu bringen war. Sobald die Verstimmung 
abklang, hOrte, auch ohne weitere Behandlung, der Durchfall 
auf. und es blieb nur die Erscheinung eines chronischen Dick- 
dannkatarrhs übrig. Um die Möglichkeit auszuschließen, dali 
die Durchfälle das primäre, die Verstimmunfr das sekundäre 
Symptom seien, moü ich darauf hinweisen, daU gerade bei 



') Idi habe infolge der Unfi;mi9t der Hofieren VerhSltniase mein 

Augenmerk nicht darauf riehtea kOonen, wie weit solche Symptome all 
vorübergehende Phänomene Torkommen. Auf diese Tatsache hat Pfister 
(a. u. 0. S. 80) aafmerki^am gemacht: „Bisweilen »sieht man, daß plötzlich 
eine derartige Versclnpl'nnL'- der Stimmuugslajrc fttr litii^-ere Zeit eintritt, 
nnd mitten in sie bintiu zahlreiche kleinere motorische und vasomotorische 
Entladungen erfolgen.** 
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diesem Kranken die Verstimmung den Ciiarakter querulierender 
Koizbarkeit trog, und daß wiederholt in diesen Zeiten, die sich 
oft über Tage erstreckten) die Papillenreaktion deutlich träge 
war. Dieselbe Erseheiniing habe ich noeh bei iwei weiteren 
Patienten festgestellt; bei einem Kranken waren die Papillen 
dabei gleichzeitig jedesmal aofterordentlich weit. Zittern der 
Hände wnrde dreimal yerseichnet, Kopfschmerzen begreiflicher- 
weise aulierordeutlich oft. zehuuial; darunu-r zwriuial linksseitig 
und einmal bald rechts-, bald linksseitig, zuweil«Mj auch den 
ganzen Kopf eiiiuehmend. In vier allen wurde iiber Symptuuie 
seitens der Augen geklagt; violette Kugeln tanzten vor dep 
Angen, Flimmern, Farben ond FontLen beeinträchtigten das 
Sehen. 

Einer meiner Kranken klagte in jedem neuen Anfall ttber 
körperliche Beschwerden, nnter denen vor allen eine Ischias 
im Vordergrand stand. 80 lange der Anfall dauerte — nnd 

diis war gerade bei diesem Patienten besonders lange — drehte 
sich seiii ganzes Denken um diese korperliehen Schmerzen, die 
vüii einer Fülle von Vorwürfen gegen die Militär- und Gefängnis- 
verwaltung begleitet wurden. Klang die Verstimmung ab, so 
hörte auch die Schmerzhaftigkeit der Druckpunkte am Ischiadikus 
auf; Uberdauerte aber zuweilen die schlechte Stimmung. Auch 
hier bewiesen . Begleiterscheinungen, wie Pulsbeschleunigung, 
Schweifisefcretion, Zittern der Hünde, sowie der Ersatz der 
körperlichen Klagen dnrch allgemeine Reizbarkeit daß die 
körperlichen Beschwerden nicht die LTsache der \ erstimmungs- 
scliwankuiigeii waren. 

Ein Krnuker wies auffallende Gewiehtsschwaiikungeii auf, 
die sich ziemlich regeimäliig zusammen mit den Verstimmungen 
fanden. Von einem bis zum anderen Tage wurde einmal eine 
Gewichtsabnahme bis zu sechs Pfund beobachtet, die weder 
durch Mangel an Nahrung, noch durch reichliche SchweiJOsekretion 
oder Schlaflosigkeit ausreichend zu erklären war. 

Die körperlichen Begleiterscheinungen deuten darauf hin, 
daß bei den Stimmungsschwankongen der Epileptiker das ganze 
Zentralnervensystenj in seinem Gleichgewicht gestört ist. Ich 
glaube sogar annehmen zu müssen, daß die körperlichen Begieit- 
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erschein uiifrtMi noch weit mannigfaltiger iiiul wi it liäutiger sindi 
iiis sie iiaeh meinen lie<>i>achtungen erficheiiien. I hr N'erhältnisse, 
outer denen ich die meisten der Kranken beobiiciiteu konute, 
waren nicht so gttnstig, daß mir nicht manche Erscheinnng 
hätte entgehen kOnnen, und zumal an! kOrperliohem Gebiete 
war mir jede Untersttttzmig dnreb die Beobaebtnng des Personals 
unmöglich. Hier erdffiiet sieh den Naehfoisehnngen mit feineren 
Methoden ein weites Feld, nnd gerade in dieser Hinsieht dflrfte 
die Untersuchung um so notwendiger sein, als unsere Aufgabe 
ja darin besteht und bestehen wird, in Zukunft mit Bestimmt- 
heit auch einen einmaligen solchen V erstiminungszustaDd sofort 
als krankhaft zu erkennen. 

Heilbronner hat, und nicht mit rnrecht, hervorgehoben, 
dali es ?iel einwandfreiere Zeichen körperlicher Art für H\ sterie 
gäbe, als. fttr Epilepsie. Darin stimme ich mit ihm t&berein^ ioh 
ziehe daraus fUr mich nur fttr diese Arbeit die Folgerung, daft 
meine Fälle der Epilepsie und nicht der 1 i ysterie angehörten. Nicht 
ein einziger derselben hatte hysterische Stigmata irgendwelcher Art 
Auch die Art der Kia^^en unterschied sieh sehr dt utliLii von der 
Wehleidigkeit Hysterischer. Es ist ja außerdem selbstverständ- 
lich, daß ich meine Nachforschun^ren besonders auf die Er- 
scheinungen der Hysterie gerichtet habe und deshalb wohl mit 
Bestimmtheit behaupten dari, daß keiner der von.mir yerwerteten 
Fälle dieser Psychose zuzurechnen ist 

Auf psychischem Gebiete liegt bereits ein Versueh einer 
Analyse der Stimmungsschwanknngen vor.') 

Groß hat an drei Epileptikern mit einfachen Reaktionen 
experimentiert, ohne indessen bei diesem ersten Versuche zu 
völlig einwandfreiem Ergebnisse gekommen zn sein, was er 
selbst zur GenUge hervorhebt. Er fand Störungen der Auf- 
fassung und der Willensauslösung. Das werden wohl auch die 
beiden Gebiete sein, auf denen sich die deutlichsten Veränderungen 
währ^d der epileptischen Verstimmungen finden werdoi. 
Denn auch klinisch tritt uns die Erschwerung der Auffassung 

Adolf Groß, Über das Verhalten cinfachtT i)syehiscber Vorgänge 
in epileptischen Verstimmungen. Kraepeiins Psychologische Arbeiten 
Bd. in S. 3^. 
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einerseits, die Störung der Willensauslösung in Form von 
Hemmiiiigen, Unlust oder explosionsartiger Reizbarkeit anderer- 
seits am deaüiehsten entgegen. Auch hier wird es die Aufgabe 
weiterer Foraolrangr sein, die Symptomatologie so zn verf einem, 
daß wir za diagnostiseh braachbaren Methoden kommen. — ' 
Wodoreh nnteracheiden sieh nun die Stinmiangssehwan- 
kungen der Epileptiker Ton denen Hysterischer und anderer 
Entarteter? 

Ich in()ehte hier von vornherein bemerken, daß eine absolute, 
allgeraeiiigültige Kegel hierfür nicht aufzustellen ist, was wohl 
auch von niemand erwartet werden wird. Wir besitzen auch 
auf den anderen Gebieten der Medizin nur wenige absolat 
pafliognostisehe Symptome, die allein fttr sieh eine Diagnose 
ermöglichen. Auch sonst sind wir daranf angewiesen, die anderen 
Erscheinnngen und den Allgemeinzostand bei der Diagnose mit 
zu verwerten. Immerhin mvS der Versach gema(^t werden, 
ob und inwieweit sich uiiserc Zustände bei Epileptikern von 
ähnlichen bei anderen Erkrankungen unterscheiden lassen. 

Von voriiiiurein verzichte ich auf die Abgrenzung gegenüber 
den Verstimmungen bei Katatonischen. Die Erfcihrung, daß im 
ersten, irelegentlich auch in späteren Stadien dieser Erkrankong 
Krämpfe rorkommen, ist bereits Ton Kraepelin n. a. genOgend 
beleachtet worden. Ob diese Krämpfe^ die dorehaas den Typus 
der Epilepsie tragen, nicht doch in ihrem Wesen von eigent- 
lichen epileptischen verschieden sind, ist einstweilen noch nicht 
festgestellt, soviel ich si lie, sogar nicht einmal erörtert worden. 
Wenn wir bei dirsi n Krauken epileptische Krämpfe zugeben, 
so werden wir folgerichtig auch die anderen Erscheinungen 
der Epilepsie bei ihnen annehmen dürfen tmd uns nicht wandern 
können, wenn gelegentlich auch einmal eine epilepsieartige 
Yentimmong, mit Flachtzoständen rerbandeui beobachtet wird. 
Nicht zu verwechseln sind selbstverständlich diese Zustände mit 
den sonstigen anmotivierten Handlangen der Katatoniker, die 
keinerlei Ähnlichkeit mit den erwähnten Vorgängen haben. 

Weiter möchte ich auch davon Abstand nehmen, die Ver- 
stimmungen bei Leuten mit Schädelverletzungen von denen 
Epileptischer zu tremieu. Wir ünden nach bchädeibrUcheu nicht 
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selten epileptinehe Krämpfe, die wir wohl mit Kccht auf eine 
Reizung: oder Vci-jindeniiie' der Hirnrinde zuruekfuhrt ii. ohii«' 
daß wir deshalb die Erbcheiimngen der Jacksonschen EpUepsie 
finden. Auch bei diesen Leuten müßte erst der Nachweis 
geftihrt werden, inwieweit sieh üire Epilepsie, you der gewöhn- 
lichen iuiterschei4ety hevor wir auf die Abgrenzung der übrigen 
epileptiformen Symptome eingehen mttssen. 

Ein nicht zn Terweehselndes Bild geben die Stimmungs- 
schwankungren der Tranmatiker ganz allgemein. Sie haben 
nichts Anfallartiges, stellen mehr einen Üauerzustand dar. der 
in seiner Intensität wechselt, wobei besonders vorteilhaft zu 
wirken ptlegen: gUnstige Entscheidungen in den schwebenden 
KentenprozesseDy eine neue Behandlungsmethode und vor allen 
Dingen eine suggestive HeeinflussuDg. Es fehlen außerdem die 
bei der Epilepsie so häufigen Begleiterseheinnogen auf körper- 
lichem und psychischem Gebiete; dafUr aber finden sich die 
ttbrigen wahlbekannten Erscheinmigea der Unlallsneurose. 

So bleibt schliefilieh ah bedentongs^oll nnd schwierig nur 
die Abtrennung gegenüber der Hysterie Übrig. 

Ich will bei der Erörterung dieser Frage von einem JSyiiiptoni 
ausgehen, das vielfach der Gegenstand eingehender Arbeiten 
gewesen ist; ich meiue das ..Fortlaufen**, die Fuguezustände, 
Zuletzt hat He i 1 bro n n e r ^) sich mit ihnen beschäftigt. Er hat den 
Versuch gemacht, nachzuweisen, daß sich die ITlachtzust&ide 
häufiger bei Hysterischen aU bei Epileptikern finden. Ich 
halte es nicht fttr zweckmäßig, wie er das gemacht hat» auf 
Grund einer Statistik festzustellen,^) ob das Fortlaufen häufiger 
bei Epileptikern oder bei Hysterischen vorkommt, es müßte 
denn sein, daß man sich nur auf eigenes Material stützen 
kann. I'nter meinen 50 Epileptikern haben die Erscheinung 
des Fortlaufeus 9 gezeigt. 

') Heilbronner, Dber Fagiies und fngneähnliehe Znstftnde. Jahr- 
btleher fttr Psychiatrie. 1903. 

Ich liabe außer in den Fällen, die dieser Arbeit zu^-ninde liegen, 
sowohl vorher wie nachher bei j?anz unzweifelhaften Epileptikern Fhicht- 
zustände so häufig gesehen, daß ich in der l.&ixc wäre, durch die Vcr- 
ött'entHcliuuir (le< irnnzfn Materinlx Heilbronuers Statistik »ehr zu- 
un^imsteu seiner Auffassung zu verschieben. 
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Die Art des Hemmdänunenis unterscheidet sieli bei meinen 
Kranken in nichts von den bekannten sonstigen Erfahmngen. 
Von dem zwecklosen Hin* nnd Herlaufen bn gnterhaltener 
firinnernng- bis sn den ZnstKnden, in - denen der Kranke an 

frenidcin Orte plötzlich zu sieh kommt, ohne zu wissen, wie er 
dahin geraten ist. sind T^l>(TL^H^fre vertreten. Einzelne 

Patienten ^^ Issen noch anzugeben, dali es sie fortpredränprt hat und 
daß sie fortgelaufen seien, „um andere Gedanken zu bekommen", 
„daß es sie fortgedrängt habe, wie ein Muß"; andere wissen 
nnr sa berichten, daß sie fortgelaofen seien, nicht aber warmn. 

Ein Kranker dSnunerte in diesem Zustande in der Umgegend 
herum und kelurte nachts in seine Wolmung zurttck, wo er sieh 
yersteckie, und setzte dann am anderen Morgen das ziellose 
Herumlaufen wieder fort. Ein anderer kam plötzlich an fremdem 
Orte zu sich, ging auf den Bahnhof, um heim zu reisen, war 
aber offenbar noch tief heiionunfii. denn stieir in einen 
verkehrten Zug ein und kam abermals erst am dritten Orte 
wieder zum Bewußtsein. 

Bemerkenswert ist, daß eine Kranke, die wiederholt bei 
Kegen und Schnee ohne Hut und Mantel im Wald^ zu sich 
kam, dieselbe Erscheinung yon ihrer Mutter zu berichten wußten 
und daß deren Bruder zweimal unter Umständen desertierte, 
die ohne weiteres eine psycho-pathologische Grundlage erkennen 
ließen. Auch bei diesem, den ich langer beobachten konnte, 
aber zu einer Zeit, in der diese Untersuchung Uber Epilepsie 
bereits abgeschlossen wtir, und der deshalb nicht verwertet 
wurde, bestand Epilepsie. 

Es durfte schwer sein, ans dem geschilderten Symptomen- 
komplez des Fortlaufens diagnostisch unzweifelliafte Merkmale 
abzuleiten. Das verbietet sich schon deshalb, weil wir verhältnis- 
mäßig selten die Kranken Während dieser Zustände zu beob- 
achten Gelegenheit haben. Wohl aber haben mir die Kranken 
mit aller Bestimmtheit angesreben. daß die beobachteten Ver- 
stimmungen mit dem eigenarti^^en Gefühl des ..Heimwehs-, der 
iiiiK K ii l'nrnhe, der Spannung durchaus der GemUtslage ent- 
spräche, die sie gelegentlich zum Fortlaufen gedrängt hätte. 

Wir werden also wohl nicht fehl gehen in der Vermutung, 

3 
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daß man während drr Zustände auch div in den Verstininiung:en 
fio oft beobaohtendeu körperlichen Begleitersoheinungen uicht 
▼ennissen wird. 

loh betrachte es als einen Zufall, daß bei den nenn 
Fällen von Fortlanfen, die meiner Beobaohtnng zngrande 
liegen, keiner einen Gnind für das Weglaufen anmgeben 
wußte. Heil brenn er legt auf die Yon den Kranken angegebenen 
Ursachen mehr Wert, als ihnen meines Erachtens zukommt. 
Ich habe oft von Kranken eine scheinbar durchaus ausreichende 
Begründung? gehört, warum sie we^jsrelaufen. So wußt<' mir 
ein Kjankcr, den ich vor kurzem zu beobachten Gelegenheit 
hatte, zu berichten, er habe mit seinem Vorgesetzten eine 
Auseinandersetzung gehabt, infolge deren er sich zum so- 
fortigen Verlassen seiner Stellung veranlaßt gesehen habe. Was 
von da an vorgefallen ist, war ihm vOllig aus dem Gedächtnis 
geschwunden. Er kam nach etwa einer Woche im Bett zu 
sich, und zwar In einem schwedischen Hotel. Gs lieB sich aber 
feststellen, daß der Betreffende offenbar schon vorher gereizt 
gewesen war, und daß dadurch die Auseinandersetzano^ einen 
etwas erregten Verlauf ffenomnien hatte, daß aber jedenfalls 
ein Anlaß zu sofortigem V^erlassen des Dienstes nicht 
vorgelegen hat, noch weniger natürlich zu einer derartigen 
Reise nach Schweden, wo der nicht sehr bemittelte Kranke 
schlechterdings nichts verloren hatte. 

Auch der oben erwähnte Deserteur halte als Grund für 
sein Desertieren Afißhandlnng seitens seiner Vorgesetzten an- 
^efj^eben. Im Wiederaufnahmeverfahren stellte sich heraus, 
daß nicht nur die angebliche Mililiandlnng nicht stattgefunden 
hatte, sondern daß ihm soprar ^:erade einig-e Tage vorher eine 
Kangerhöhung in Aussicht gestellt worden war. 

Bekanntlich schließen sich schwere, epileptische Krampf- 
anfalle gelegentlich an äußere Anlässe, Schreck, Arger, gelegent^ 
lieh auch z. R an sexuelle Exzesse an. Man wird doch daraus 
nicht den Schluß ziehen wollen, daß die AnfitUe deshalb 
psychogener Natur sein müßten, weil sie psychisch ausgelöst 
sind. Aus dem gleichen Grunde ist fUr mich die Tatsache, daß 
sich da« Fortlauiea gelegentlich au auüere Erlebnisse anschließt 
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und dadoreh mehr oder weniger begründet erseheiDt^ bedeatongs- 
los. Sie ist weder geeignet, die epileptiBche Natur des Fort- 
lAufens zu widerlegen, noch natflrlioh auch, sie za begründen. 
Unter meinen Epileptikern Ist das Symptom des Fortlanfens 

iii 18" p der Falk' beobachtet worden, vielleicht wUrdo iVivHv 
Zahl noch crlu'blich größer, wenn nicht onter diu Kr:iiikt*ii so 
viel jüngere Leute g:e\vesen wären. Auf alle Fälle ^lauho ich. 
za der Behauptung berechtigt zu «ein, daß das Fortlaufen 
ein Symptom ist, das sich recht oft bei Epileptikern findet^ 
sieher häufiger, wie bei irgendeiner anderen Form psychiseher 
Erkrankung. Die Diagnose wird man schwerlieh auf die 
Erscheinung allein stützen dttrfen; man wird vielmehr den 
Gesamtznstand berticksiohtigen mttssen und dabei vor allen 
Dingen au! das Vorkommen Ton Verstimmungen zu achten 
haben. 

Ans dem Besprochenen ergibt sich, daß für das Fortlaufen 
der Epileptiker die äußere l'rsache belanglos ist. Jedenfalls 
besteht in den meisten Fällen, wo eine Motivierung angegeben 
wird| der Verdacht, daß die angebliche Ursache nur nachträg* 
lieh zur Begründung herroigesncht wird oder anch dem Kranken 
im Lichte einer wirklichen Ursache erscheint. In den meisten 
Fällen aber tritt das Fortlaufen ohne jeden Anlaß aut Das 
gleiche aber gilt unbedingt auch für die Verstimmuugsznstände. 
Bei längerer Beobaehtunir kann man sieh nicht gegen die 
Tatsache verschließen, daß zu den Verstimmuup'n in der Kegel 
jeder Anlaü fehlt. Ich verweise hierfür auf das obcu Aus- 
einandergesetzte. 

Nun liegt es ja auch in dem Charakter der Hysterie, auf 
äußere Anlässe sehr lebhaft zu reagieren, aber es bedarf eben 
einer äußeren Ursache, um heftige Affektsteigeningen her?or- 
zurafen. Ich will gern zugeben, daß ein Mißverhältnis zwischen 
dem Grade der Aufregung und der Geringfügigkeit des Anlasses 
bei Hysterischen beinah die Regel ist, aber die Voraussetzung 
der Verstimmung ist immer ( in niLuTes Ereignis. Weiter aber 
ist auch die Art des Affekt s von der des Epileptikern ver- 
schieden. 8ie trägt mehr den (.harakter des Gekränktseins, 
des Beleidigtseins, ist theatralischer, die Farben werden dicker 

8* 



Digitized by Google 



— 36 — 



anfgeiraf^en, und zwar nm so mebr» je grttfier die Zahl der Za- 
aobaoer iat^ während der Epileptiker sehr häufig seine Yer- 
stimmong verhirgt, sieh bei dem Herannahen der äntiichen 

Visite versteckt, scheinbar in ein Büch, in eine Arbeit vertieft 
ist. um dem lästigen Au»iru^en, ja Uberhaupt dem Ansprechen 
zu entgehen. 

Der Inhalt der KlMjrcn HystcrisclHT dreht sieh um die 
Ursache des Affektes. Beseitig mau diese, so hört die Auf- 
regung bald auf, wHhrcnd gerade die Ergebnislosigkeit beruhigen- 
den Zuspruchs und Trostes fOr die Epilepsie so außerordentlich 
charakteristisch ist. 

Abgesehen yon Zittern der Hände, Herzklopfen und reieh- 
liehen Tränen, gelegentlich auch ron Erblassen und kongesttyer 
Röte dürfte bei Hysterischen eine Beteiligung der sonstigen 
Körperfunktionen kaum bt'obachtet werden, jrewiß nieht in den 
Fällen, in denen es sieh nur mn eiue einfache Verstimmung 
handelt und nicht zu wildem Klagen, Jammern und W einen 
kommt. Und sicher auch nicht Störungen wie Trägheit der 
Pnpillenreaktion. 

Die Anffassnngsfäbigkeit der Hysterischen ist femer durchaus 
nngesH^rt. leh rede hier nur von den gewöhnlichen Stimmiings- 
Schwankungen, die bei der Hysterie eher den Namen der Laune 
verdienen; die Kranken selbst empfinden diese Zustände nicht 
als etwas Fiemdarti^es, aufallsweise sich Zeigendes. Ich will 
schließlieh noch einmal mit nllem Nachdruck darauf hinweisen, 
daß den Aussehlag nnr die Gesamtheit der Erscheinungen 
geben kann. Ich sollte meinen, daß in den Fällen, wo \ er- 
stimmungszustände festgestellt werden, es nicht schwer werden 
wird, die hysterische oder epileptische Veranlagung des In- 
dividnnms nachzuweisen. Das Fehlen jedes Anhaltspunktes für 
Hysterie einerseits, der Nachweis, das sieh die Verstimmungen 
ohne jeden äußeren Anlaß entwickeln und daß sie in mehr 
oder weniger regelmäßigen Intervallen wiederkehren, sowie 
andererseits die körperlichen Begleiterscheinungen werden die 
Diagnosf» möglich machen. 

Ob es glücken wird, »nit der erleichen Bestimmtheit diese 
Zustände von denen bei Schwachsinnigen zu trennen, muß 
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dahingestellt bleiben. Auch hier wird die besondere Schwierig- 
keit darin liegen, daß sich angeborener Schwachsinn überaus 
häuiig mit Epilepsie kombiniert und daß über dem öchwaeh- 
sinn die Diagnose der Epilepsie oft übersehen wird. Ich er- 
innere hier nochmals an den schon oben en^'äbnten Fall des 
ImbezilleD, der mir w^egen seiner Imbezillität zur Untersuohiuic^ 
zugeführt wurde, und bei dem ich aal Gnmd der mir ge* 
schilderten Stimmnngsscliwaiikui^n za der Diagnose £pilq)Bie 
kam, die sieh dann später bestätigte (Fall 16). Ich mOchte an<- 
nebmen, daß liberal! da, wo Slimmungssebwanknngen schwererer 
Art wiederholt im Bilde des Sehwachsinns auftauchen, die Ver- 
mutung der Epilepsie gerechtfertigt ist. jedenfalls mehr, als 
die Annahme, daß es sich um zum We'^en des Schwachsinns 
gehörige Erscheinungen handele. Die geringe Intelligenz läfit 
begreiflicherweise einen beschränkten Menschen leicht in Zorn, 
Wat oder Grobheit infolge eines änderen Anlasses yerfallen, der 
einen geistig Normalen luinm berührt; aber der Schwachsinnige 
ist dann, wenn man ihm recht gibt oder ihm scheinbar nachgibt^ 
leicht zn bemhigen. Man versnehe nnr dasselbe Experiment 
bei einem Epileptiker während seiner Verstimmung, dann wird 
man bald zu der Oberzeugung kommen, um wieviel tiefer 
hier die Erkrankung sitzt, und wie man vergeblich gegen diese 
Verstioimung ankämpfen wird, weil sie von innen heraus kommt, 
nicht durch änfiere Ursachen veranlaßt ist 

Die Frage naeb der spezifischen Eigenart der epileptischen 
Yerstünmungen l£fit sich also dahin beantworten, daß diese 
Zustande ausgezeichnet sind durch den Mangel an psjrcholo- 
gischer Begründung, der sich sowohl in dem plötzlichen Entstehen 
kundgibt, wie darin, dafi die Zustände abklingen und rersehwindeni 
ohne daß die Ursache, wenn man eine solche einmal gelegent- 
lich zu finden <?laubt. beseitigt wäre; bestehen bleiben, auch 
wenn sie ;uis dem Wege geräumt ist. Weiterhin aber werden 
die Zustände begleitet von einer Keihe schwerer, körperlicher 
Erscheinungen, die anf « ine Beteiligung des ganzen Nerven» 
Systems hinweisen. Ein drittes Symptom, auf das ich schon 
früher hingewiesen habe, lieft sich in Anbetracht der äußeren 
Zustände bei meinem Material nur anamnestisch feststellen: die 
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Wirkungen des Alkohols auf die Kranken während dieser 
Zustände. Kleine Mengen Alkohol genügen dann, nm anf dem 
Boden dieser Versthnmang die heftigsten Erregungszustände 
auszulösen. Bei einem meiner Kranken kam es unter dem 
Einflasse von Alkohol zu einer schweren Körperverletzung, bei 
«nderen za Gewalttätigkeiten, deren Art saxh sehr erheblieh 
Ton den Roheiten gelegentlieh eines dnf aehen Ransehes unter- 
sehied. 

Anf Grand aller dieser Beohaehtungen mnß ieh deshalb von 

neuem die Behauptung aufstellen, daß die Stimmungsschwan- 
kungen ein spezifisches Symptom der F'pilepsie sind, 
ein Symptom , das wegen der Häufigkeit des \'orkommen8 und 
wegen seiner Schwere für die Auffassung der Epilepsie von 
der allergrößten Bedeutung ist. 

Nicht der Krampfanfall, nicht der Schwindel und ebenso- 
wenig natürlich die Yerstinunang sind das Hanptkennzeiehen 
der Epilepsie^ sondern die periodischen Schwankungen des 
psychischen Gleichgewichts, je nach der allgemeinen Be- 
teiligung des Zentralnervensystems zu leichteren oder schwereren 
Bewußtseinstrtibnngen führen, und die von Krampfzustäuden 
begleitet sein können, aber nicht begleitet sein mtlssen. 

Es wird die Aufgabe weiterer klinischer und experimenteller 
Forschungen sein, das eigentliche Wesen der Epilepsie zu 
ergründen und unsere Kenntnis des Symptoms der epileptischen 
Verstimmungen zu verfeinern. 
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1. 19 Jahre $lt, Kellner. 

Keine Belagtong. Gate Iiitelligeiii. 

Seit frilher Jugend Anfälle, mdst in Gruppen von 2, 3 innerhalb 
weniger Tage und in Zwischenpausen Ton 1 — 8 Monaten. Bettnässen bis 
zum 16. Jahre. Tu den Krämpfen unrein und Znng'enbisse. Im An^^rhluö 
an eiTiPTi Krampfanfall mebrsttindi{rer Dämmerzustand, in dem Fatient 
sehr Hcliwer auffaßt«, ängstlich abwelirtf, auf Fragen aber ganz koirekt 
antwortete. Nach vier Stunden rerfiel er in einen mehrstündigen Schlaf 
und erwachte ohne Erinnerung an das Vorgefallene. Wahrend des 
Dämmerzustandes starre Pupillen, schwerfällige, fast stotternde Sprache 
«nd Zittern der Extnmititten. Kein petit mal« 

Hehittttndige Verstimmungen mit lebhaft weinerliehem Affdcti Selbet- 
Torwtirfen (Patient war wegen Diebstahls bestraft) und Angst. Dahn 
Henklopf en nnd Pnlsbeschlennignng mKfiigen Qi adm (bis 100), anflnUende 
Blässe des Gesichts. Sonst war dvr Kranke immer guten Hntes, aber 
heuchlerisch und leichtfertig. 

Verträgt keinen Alkohol, wird sofort erregt nnd yenrorr^. 

a. 2ü Jahre alt, Bergmann. 

Nicht belastet. Sehr geringe Intelligenz. 

Seit früher Jugend häufige Krampfanfälle von kurzer Dauer (3 bis 
4 Minuten). Danach etwas mttde, aber bald wieder arbeitsfähig. Bei 
solchen Anfällen öfter Verletzungen (große Narbe an der Stirn), Luaauber- 
kdt, Zungenbisse. Kein petit mal Alle paar Monate Yerstimmongen. 
„Wenn ich Tormittsgs rechte Lnst hatte, habe ich nachmittags oft weinen 
mttssen.** Weiß nieht, warum ihn dies ttberfltllt, keine konkrete Vor- 
ftellnngen, nur tiefe Sehwermnt Kongestire Bäte nnd sehwerfiOliges 
Denken während der Yentimmnngen; empündlieh. . 

3. 20 Jahre alt. Arbeiter. 

Uneheliches Kind, der Vater war potator. 

Seit dem 9. Jahre alle paar Tage Krämpfe von etwa halbstündiger 
Dauer. Vorher wird es ..von innen schwül", „es dunstet mich ho auf". 
Sehr häufig dabei Erbrechen. Bei »elbstbeobachteten ADfalb n hi ftige 
Zuckungen, Erbrechen, Urinabgang, Zungenbisse, tiefe Bewuütlosigkeit. 
Auflerdem alle paar Wochen ganz kurz dauernder Schwindelanfall. 
Wegen Körperverletzung im Gefängnis. Dort Anfälle alle 1 — 2 Monate. 
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Öfter „Hdaweli/ „Das kommt gaiis plOtelieh, daft ieh mich toa 

innen nacli Hause sehne." In diesen Znstllldeii ist er wiederholt TOS 
Stellen fortgelaufen, B, 4 Tage lang ziellos durch die Welt gewandert» 
kam ganz plötzlich zu sich mit anscbeinfMid guter Ermnenm§; an das 
Erlebte, aber röllig ohne Verständnis, warum er fortgelaufen. Nach 
seiner Angahe hat er wShrend der i>chttizeit ohne jeden Ürand plötzlich 
einen Splb^tinonlverdiich gemacht. 

Gelingt^ lutelligenz. Nach 2 (ilas Bier betranken. 

4. 20 Jahre alt, Hausdiener. 

Angeldieh nickt kelaetet, Mkleekter SektUer. 

Im 6. Jahre ereter Krampfanfall; dann Pante hie znm U. Jakre. 
Sdtdem alle paar Wochen Anfille mit Aura: sosammouiekendes Qefllkl 
in Binden nnd Fftßen, dann plStiUche BewofiÜoaigkeit mit stark<m 
Kiümpfen, Zungenbiß, Urinabgang. Wechselnde Sekwere der Anfölle, 
oft nur leichter Schwindel, einmal einfoeke Ohnmacht. Nach einem An- 
falle 2 Tage lang deutliche Enckwemnn: der Aoffasanng. Keine Yer- 
gtimmunir. Oeringe Intelligenz. 

5. 22 Jahre alt. Schmied 

Keine Belastung. Wenig iufolligeut. Weg in Kii]^)elei bestraft. 

Bis zum 18. Jahre epileptL^che Krämpfe (von i'^u hiater beobachtet). 
Seitdem nur noch alle paar Tage Jfiimmem und Zittern vor den Augen. 
Das datiert 5 Minuten j in der Zeit kann Patient nichts erkennen. 
Danach heftige Kopfschmen»L Nicht bewufitloi dabei, Zawdlen Bett- 
niasen. Alle S, 8 Tage „wird mir*« plDtaUch so Üngetlich, ich mach mir 
Gedanken, daß ich hier bin nnd geheiratet habe.*') Selbstmordgedanken. 
Zn:weilen anch statt traarig irgerlick nnd reisbar. Das danert nnr 
wenige Uännten, dann ist alles wieder vorbei AnflBllig blaß bei einem 
derartigen Zustand, der mehrere Stunden dauerte. Schwerbei^innlich; 
Pulsbeschleunigung, .Schweißausbruch. Gutmütig aber reisbar, bescliränkter 
Gesichtskreis, eiii8ichtslo«i. selbstbewußt. 

Alkohülintoleranz, schon nach 1 Glas Bier völlig betrunken. 

6. 22 jähriger Maurer, 

Keine Belastung. (Rohe Familie ) Mittlere Intelligenz. Trinkt stark. 

Seit einigen Jahren wiederholte Krämpfe, meist wenn er ange- 
trvnk^ war, mit Zungenbiß, Verletzungen der Lippe, Urinabgang. Die 
Krimpfe danon nnr wroige Minuten. Sehr kftufig petit mal. Im Ge- 
fängnis wegen Zuhälterei; wahrend der Haft unter Alkoholabstineni, 
nnr petit mal. 

Alle S, 3 Wochen Verstimmung; „wie angeflogen; es dauert dnige 

Stunden, bis ich wieder Mut bekomme". Empfinden völliger Hilflosig- 
keit Bei Ben im Kopf und das Gefühl, als ob violette kleine Kugehi 
▼or den Augen flimmerten. 

Kann viel Alkohol yertragen. 

>) Er katte eine Sltere Dirne gekeirstet 
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7. 24 jähriger Maarer. 

Nietit belastet Von frOhettex Jugend an aehwnfih begabt 
Im 2. Leben^jiüir Sohiafauolit; 1^2 Stondtti lag das Kind wie „be- 
tSabt" da. 

In den ersten 14 Lebensjahren tiglicb AnfiUle, in denen es ihn 

sehwarz vor den Augen wurde, dann beginnt es in der rechten Hand 
SU krabbeln, dann znckte es zuerst im Qeaieht rechts, dann im rechten 
Arm und im rechten Bein ; tonische Starre von 10 Minuten bis Stunde 
mit Zähneknirsehen und Bewnfitloaigkeit, damaLs als Kindenepilepsie auf- 
gefaßt. 

Später ließen die Autalle nach. Während meiuer zweimaligen, 
mehrere Monate fortgesetzten BtuLachtungen 1. AnMlle von Schwindel 
gauz kurz dauernd, aber von intensivem iLopfschmerz gefolgt, 2. Anfälle 
von Schwindel, der sich bis zu Ohnmächten steigerte, 8. Anfftile von 
Yerwonenheity 4. neltweise auftretende Beiibarkeit und umnntige Stirn- 
xaaag. Auch während dieser Zeiten klagte Patient Uber Kopfschmenen 
und Sehwindelgefühl, doch war der Schwindel nie sehr stark und nicht 
das Torwiegendste Symptom. In diesen Zeiten der Beiibarkeit schlug zu- 
weiloi die Stimmung in eine alberne, ISppisdie Euphorie um, die sich 
von seiner auch sonst bestehenden vergnügten Stimmung durch den 
leichten Umschlag in Reizbarkeit und durch die Unlenkbarkeit abhob. 

Sehr geringe Intellip'f^n'/, Die rechte Körperhälft© in der Entwick- 
lung znrückgebliehen. Kein Zeichen für Bindenreizung oder Hirn- 
tumor, 

Alkoholintoleranz. Epileptischer Charakter, 
ö. A. C. 24 Jahre alt, Keilner. 

Vater Trinker. Patient von geringer Tntelligeuz. Alk()h(diut'il( rant. 

Vom 12. Jahre au Krumpfe, meist alle 4 Wochen eiiimal. Aura 
▼om Hagen aus aufsteigend, oft von Kopfweh eingeleitet. PlQtsliohes 
Umfallen mit heftigen Zuckungen. Dauer der Bewufitlosigkeit 1— IVt 
Stunden. Nachher Kopf- und Brustschmenen. Zuweiloi abortiver 
Anfall: Schwindel ohne Umfallen mit leichter Bewufitseinstrllbnng, 
midirere Hinuten dauernd. Alle paar Wochen kommt ee ganx unverhofft 
über ihn, wo er „schlapp wird, trtibgestimmt, er ist nicht so richtig". 
Dabei meist Kopfschmerzen und zuweilen kalter SohweiA rmr dec Stimu 
Nach etwa halbtägiger Dauer läßt diese Verstimmung langsam nach. 
Schwindel oder Krämpfe fehlen dabei vollständig. Selbstbeobachteter 
Krampfaufall. 

9. 29 jähriger Schlosser. 

Keine Bela.stuug. Gute Intelligenz. 

Seit der Kindheit häufig petit mal. Nie Ohnmächten, Am Tage keine 
Krämpfe, aber von Zeit zu Zeit nachts Er wird dann am andern Morgen 
wach mit schweren Gliedern, Kopfschmerz, zerbissener Zunge. Das Bett 
ist verwühlt und verunreinigt. Wiederholt beobachtete Zusiände, iu denen 
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er völlig verwiiTt nud ängstlich war, weinte und auf Befragen angab, 
er sehe Lente, die Ihn packen und ihm snriefen, er mllsse mit Qtotfe Angst 
dabei. Daner einige Stenden; fast TOllige Amnesie. Alle 8, 8 Wochen 
motirlose YerBtunmnng bei erhaltener Besonnenheit; ,fWeifl nicht, warum 
mir so traurig ist.'* Smeidgiedanken und Heimweh, BIXsse des Gesichti. 
Keine pathologische BeakHon anf Alkohol 

10. A. G. 29 Jahre alt, Arbeiter. 
Nicht beiartet. Wenig intelligent. 

Seit dem 19. Jahre Krämpfe mit Urinabgang und Zangenbissen, 
zuweilen in Serien Ton mehreren Tag:eii, in denen die heftigsten ZuckuTi^en 
mit tiefer Bewußtlosigkeit pausenlos wechseln; Unreinlirbkeit und teil- 
weise liwercu Verletzungen. Petit mal und Schwiiideianfälle, Ohn- 
mächten. DSmmerznstände mit Sinnestäuschungen, Angst von mehr- 
wöchiger Dauer, meist mit einer Serie von Krämpfen abschiielieud. in 
anfallsfreien Zeiten typische HoSuiUQgsfreadigkeit, daß die Krankheit 
nunmehr endgiltig Terschwnnden sei, ziemlich hochgrsdige Demenn, er- 
schwerte AaffasBung, aber nicht reizbar. Einmal wurde eine plötiliche 
Avhegaag ohne Zusammenhang mit Anfllien beobachtet, das „Geinlü, 
als ob man Ton seiner Frau spreche**. . Ln Ansehlufi daran dann 
Depression von mehrtägiger Dauer. Wiederholt mehrstündige motirlose 
und mit seiner dauernden Euphorie scharf kontrastierende trttbe Stimmung 
ohne bestimmte Vorstellungen. 

Ziemlich starker Potator. Alkoholintolerauz. 

11. 30 jähriger Photographengehilfe. 

Nicht belastet. Wenig intelligent. 

Seit dem Jahre Anfälle. Es steigt aus dem Magen herauf, 
dann läuft das Wasser aus dem Mund, dann wird der Kranke schwind- 
lig und fällt um. Die Anfälle dauern — Stunde und kehren etwa 
alle 14 Tage wieder. 

Zuweilen danach Terwirrten Kopf. Bei einem Anfall Krämpfe beob- 
achtet Zeitweise tritt ohne äuflem AnUO Angst auf, oline Grand, 
snweilen mit Lebensttherdrnfi und mehrfachen SuicldTeisnchen. In einem 
Anfatte gab er als Qrnnd seines Weinens an: „Ich hab' so Angst wegen 
meiner Strafe und mein Schwager ist anch gestorben.** Sonst machte 
ihm seine Stiale (2 Jahre Gefftngnis wegen Notnucht) wenig Sorge. 

12. SOjähriger Tanzlehref. 

Nicht belastet Oute Intelligenz. Kein Trinker. Wegen unzüch- 
tige Betastung von Kindern bestraft. 

Bis zum 16. Jahre hiiufige KrampfanfäUe, in wenigen Tagen mehrere 
von der Dauer etwa einer Viertelstunde, dann monatelauge Pause. Seit- 
dem keine Krämpfe, aber in Intervallen von einigen Wochen heftiger 
Schwindel. Eingeleitet von dem Gefühl, den linken Arm nicht bewegen 
zu können und in( hts mit ihm zu fühlen, dann kommt der Schwindel 
und dauu linksseitiger iutent^iver Kopfschmerz. 
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Alle i Wocheu etwa, plötzlich auitauchende vage Angst mit Herz- 
kloptea und Gefühl der Deukuofähigkeit ; meist nach einer Yiertelstonde 
Yerschwindend ohne ZTuammenhang mit Ikliwiiidel. 

süßliches Wesen, selbstbewnfiti heachletisoh. Kein Änheltspnnkt 
ttr ^sterie. 

18. 80 Jahre alt, Ariieiter. 

Yater Trinker. 

In der Kindheit Ohnmächten. Seit dem 18. Jahre alle 8, 4 Tage 
Krämpfe. Ann im rechten Arm anfirteigend, dann Bewußtlosigkeit nnd 
heftige Zuckungen mit Urinabgang nnd Znngeubiß. Selbst beobachtet 
Dauer eine Stunde. Außerdem Schwindelanfälle (aSchwiemelig vor den 
Angen") von 10 Minuten Dauer und petit mal. 

VerstimmuDgen ohw Hmnd. „Daun fall' ich in eine tiefe lie- 
sumung, denke au meine versti rbene Frau". Dabei ^ängstliches Gefühl" 
und Selbstmordgedanken. Das kommt plötzlich und vergeht nach 
V,— 3 Stunden. 

Alkoholintolerant. ,,Nach 5 Pfennig Schnaps rdflt's mich gleich 
um, ieh werde ehnmlchtig und kriege die KrSmpfe.'' Geringe InteUigens. 

14. 80 Jahr alt, Ueteger nnd Banemflnger. 

ünhelastet. Gate Intelligens, aber haltlos. Starker Trinker. 

Kit SO Jahren heftige KnunpfanfSUe; m der Zeit gesteigerter 
l>otas nnd starke sexuelle Exiesse. Vorher imd nachher alle Wochen 
petit mal. Alle Monate Migrineanfall Ton 1— 2tägig«r Daner. Zeitweise 
fichwlndel, daß er sich setzen muß. 

Begelmäflig alle 4, 5 Tage innere Reizbarkeit, ganz plötzlich ein- 
setzend und mehrere Stunden dauernd. Nachher bin „ich vergnügt, 
daß ich singen könnte". Dabei Flimmern vor den Augen, Angstgefühl 
und starkes Schwitzen. In mehreren Anfallen Pulsbeschleunigung bis 
120 und mehr bei atarker ^vonirestiver Köte des Gesichts. 

Zuweilen ängstliche Träume, aus denen er schwer erwacht. 

Familienlübrednerei, Umständlichkeit, rührselig. 

15. 81 Jahre alt, Kaufmann. 

Unbelastet. Mikrocephale Kopfform, sehr geringe Intelligeuz. 

Als Jüngling schwere fieberhafte Erkrankung unbekannter Natur. 
Lernte sehr schwer, vor aUem mangdhafte HerkflUiigkeit Bis nnm 
16. Jahre Bettnftssen. Knrsdanemde Bewnßtseinstrtibnngen mit Urin- 
•hgang und gelegentlichen Znngenibissen. 

Zeitwdse sdir gedrückte Sthnmuig, schnell k<Mnmend nnd nach 
einigen Standen schnell rergefaend, in der er ohne Gnmd heftig weint 
Sonst harmlos demente Euphorie. 

Dem Bruder (Arzt) war ebenso wie den anderen Familienmitgliedern 
nichts von Bewußtseinstrübungen bekannt gewesen; die zeitweise auf- 
tretende Unsauberkeit war auf die Demenz oos- h^hpn wordf^n Als ich, 
durch die Vefstimmnngcii aufmerksam gemacht, deu Krauken nach 
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epiloptisehen Slsnaptomeii befrag, gib er SchwindeLiiifSIle an. Einige 
Zeit gpitter beobachtete der Bmder, der den Kiaaken sn besserer Auf* 
sieht ins Haas nahm, einen typischen KrampfanfaU. 

Alkoholintolerans. 

IH. 32jShriger Arbeiter. 

Nicht belastet. Trinker. Weuiir iutelligent. 

In der Jugend Krämpfe. Einige Male ohne Grund Verlassen der 
Arbeit und zielloses T^nihfrwandern; kam an fremden Orten zu sich. 
(VäliereT* darüber unbekamit.) Jetzt nur uoch kurzdauernde \'ersriiu- 
imuigeu, m deueu er plötzlich weint, er sei nur zum l'ugluck da, besser 
Uli. Dauer wenij^e .-^tundeu, ohne somatische Erscheinmigeu. Daneben 
laug dauernde EiTegungen, in deueu er, außerordentlich gereizt, aile^ 
wahnhaft vmdentet Er hOrt Uber sich sprechen, wird durch Gas und 
Schwefel vergiftet WUirend dieser Bnegnngen wird er lettweise ganz 
verwonen, schreit, tobt und neigt stark kongestionierten Kopi, klagt 
Uber Schwindel. Plötsiichee AnfhOien dieser Zustände von einem Tage 
«im andern mit starker Oewichtssonahme. 

In den Zwischenzeiten ruhig und nrücklialtend. Einzelne wahn- 
hafte, nicht egonentrische Ideen werden noch längere Zeit festgehalten 
(im Zachthause werden Ijeute umgebracht), aber nicht verarbeitet und 
bei läng^erem Ausbleiben der Erref^nq; korris^iert. Im Zncbt.bnnse, wo 
er sich wegen Diebstahls befand, zeigte sieh dir I'eriodizität deutlich 
in der Disziplinarstraf liste. Auch der Zuchthausarzt bezeichnete die 
Zustände als epileptoid. 

17. 35 .Tahre alt, Buchdrucker. 

Keine erbliche Belastung. Gute Intelliy:euz. Vor 'i Jahren Blei- 
kolik leichtester Art. Seit dem Aussetzen der Sctzertätigkeit keine 
Symptome vou Blei?ergittuug uiebr. Außer einer Andeutung von Blei- 
sanm vnd sehr lebhaften Patellarrefleien nearologiaoher Befind negatiT. 

Hat seit Mhester Jugend seltene Kran^aafiUle von etwn 
]0 Hinnten Daner mit TOlliger Bewaßtiosigkelt, Znngenbisseo, Urin- 
abgang. Seit dem 88. Jahre sind die Kiftmple forl^blieben. Statt dessen 
tritt in nnbestinunten IntemUen liemlich plfltiiich Kopfschrnm und 
Schwindel auf. Der Schwindel rergeht schnell, der Kopfschmerz bleibt 
einige Standen bestehen. Fast regelmäßig schließt sich an diesen An- 
fall eine profuse Diarrhöe an. Außer diesen heftigen Anfällen typisches 
petit mal, i^anz flüchtiges Schwarzwerdeu vor den Augen mit mompntaiier 
Bewußtseinstrübung- Aü.dliuiiutolerauz. Auf Brom Seltenerwerdeu der 
petit mal- und der schwereren Anfälle. 

Von Zeit zu Zeit Verätinioiungeu, die plötzlich kommen und gehen, 
meist nur wenige Stimden dauern und, völlig unbegründet, von dem 
Patienten selbst als etwas Krankhaftes anf gefaßt wurden: ünlnst an 
allem, Gefühl der Leistnngsnnffthigkeit, leichtes Angstgeffthl. Kein Zn- 
sammenhang mit Anfüllen. 
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18. 35 Jahre alt, Arbeiter. 

Keine Belastung. Trinker, Alkoholintoleran?:. Geringe Intelli^^enK. 

55eit fniiiPHter Jnirond bis heute ab \mä /u Bettnftsfpn. ^lit 
14 Tahren schweres Kopftranra«. S<'hr «selten Krämpt'p; \^T<jon f]nleptis»'her 
Krämpfe vom Militär entlasst^i. ir in Jaliren weiiJ Fatienr niohta 
mehr von Krämpfen zu beriohteu, wohl aber von sehr unrnhijsreii Nächten 
mit schreckhaften Träumen und Bettnäsneu (Epilepaiii nocturna?). 
Typische petit mal und Schwindelfmf&llc alle paar Tage. 

Von Zeit su Zeitobne Anl»fl Verstiaiinimgen, „da ärger^ ich mich, 
da kommon so 'ne komische Gedanken, da krieg' ich einen besonderen 
Ärger". Dauer ein paar Stunden. Zuweilen dabei Kopfweb, anf die 
linke Sdte beschiSnkt Ist manchmal schon morgens um 8 Ubr yon 
Hanse weggelaufen, wenn das kam, „nm andere Gedanken zu bekommen." 
Trrte zwecklos nmher, bis der Arger naehliefl; dann ging er ao die 
Arbeit 

19. 13 Tahre alt, Arbeiter. 

Keine Belastong. Starker Trinker. Mehrfach wegen Körpenrcr- 

letimng beati-iift. 

Iiis zum 6. Jahre Krämpfe, rlaim Tiuise bis zum 36. .hihr. >eit- 
(lem in uuregelmaßiiren Zwisdieupausrii, jede Woche — jeden Monat 
Krämpfe mit starkem Hintrriiauptkopfschinerz als Aura. /uuntnhiiJ und 
Urinabgang. Nachher aehr matt. Öfter Scbwindelautalie, ..das hat aber 
nichts an sich." 

Im Dimmennstuid sinnlose Brandstiftong. £xkiilpi(*rt 

Zvweüen Tage, an denen es ihn ttberflUt, dafi ihm alles anwider 
ist; dann «A er „kors nnd hastig". Solche ZustSnde kamen anch in der 
Zeit Tor, als er von Eribnpfen Terschont war. 

Selbst beobachtet: Knrzdanemde und langzeitige Erampfanfälle. 
Ventimmangen mit „Heimweh'', stark beachleonigtem Pols und Kopf- 
schmerzen. Wahrend der Zustände glaubte er einmal, seine Frau habe 
ihm die Nachricht gebracht, seine Kinder seien Teronglttckt. Anscheinend 
besonnen dabei, aber nachher völlige Amnesie. 

Stumpf, kriechend. Sehr ireringe Intelligenz. Alkoholintolerant. 

20. 46 Jahre alt, .Schneidermeister. 

Nicht belastet. Starker Trinker. K^ehr geringe Intelligenz. Alkohul- 
intoleranz. 

Mit 36 Jahren erster Anfall von Bewußtlosigkeit: früher nur An- 
deutung von Schwindel. Seitdem öfter Krampfaiifälle und Sciiwindel- 
anfllle. Bei den Ton mir mehrfach beobachteten Anfällen sank er plötz- 
lich totenblafi smsammen, dann traten Tereinzelte, nicht sehr heftige 
Zneknngen in den Extremitäten mit ZShneknirschen und Papillenstaire 
anf; einmal ürioabgang. Dann etwa 10—15 Hinnten dauender Schlaf. 
Nachher noch sehr abgeschlagen. Dem Anftdle geht regelmäSig Dmck 
in der Schläfengegend rorans. Tageweise vOlUg „ohne DenkTermdgen"; 
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^ich weiß dann nicht, wie meine Kinder heiöen -. Zuweilen tritt ohne 
Anlaß ein Zustand von Ansr^t nnd Traurigkeit eiu, in dem er gleich- 
zeitig:^ sehr reizbar ist. Ein Zusammenhang mit Krämpfen oder Schwindel 
war nicht nachzuweisen, wohl aber klagte der Kranke während dieser 
Zustände über Farbeuriehen vor den Augen. In der Unterhaltung daau 
deuUich schwer bMinnlich; zuweilen schUef er sofort ein. 

In ebem Binunersiutaiid Bedrohung und Kdrperverletranfif. Aut 
Gmnd des § 51 eiknlpiert 

21. 56j&hriger Arbeiter. 

Nicht belastetb Stnito Trinker (Leberachwellung). Sehr weni^ 
intelligent AlkohoUntolerant 

Seit dem 11. Jahre Krämpfe. Vielibeh, meist wegen Diebstahls, be- 
straft. In den Strafanstalten nur selten Krampfanfälle. Drei selbst- 
beobachtete absolut charakteristische epileptische Krärai)fe. Außerdem 
alle paar Tage petit mal. Alle 4, 6 Wochen pliitzlich auftretende Ver- 
stimmung, Reue über seinen Lebenswandel. Auirst, Selbstmordgedanken, 
Heimweh. In eiu('ni dieser Zustande, die sich nach einigen Stunden 
langsam verlieren, r<tarke Beschleunigung (132—140) des gleichzeitig 
sehr kleinen Pulses. Einmal mehrere Tage laug in der Verstimmung. 
Sonst vergnügtes Temperament, etwas kriechend nach oben« anmaOoid 
nnd nOrgelnd gegen seine Mitgefangenen. 

93. 18 Jahre alt^ Arbeiter. 

Eltem schwachsinnig; hat von Jngend anf wenig begriffen. Er- 
heblicher Sehwaehflum» stumpf. 

Zeitweise „drtthnig^ im Kopfe, Fanken und Schwarawerden Ter 

den Augen. Dauer wechselnd zwischen wenigen Minnten nnd einigen 
Stunden, alle Monate 2 — Bmal. Keine Krttmpfe, 

Keine Vestimmungen, 
23. 19jähriger Arbeiter. 

Nicht belastet. Geringer Grad von Imbezillitär. 

Seit einiijen Jahren fast täglich petit mal. Es wird ihm ^'anz 
schwarz vor den -\ugen oder grün und gelb, wie wenn mau in die 
Sonne gesehen hat, als ob Flintenkugeln tanzen. Außerdem Schwindel- 
anfälle. 

Nie Bettnässen. 

Keine Yerstimmnngen. 

U. 19jähriger Arbeiter. 

Keine Belastang. Sehr geringe Intelligenz. Wenig gelernt. 
Alle paar Wochen pltttaliches ,,Dankelwerdeu*' vor den Angen; 
oft von Nasenhhitai gefolgt Alle paar Monate einmal Ohnmacht, ^da 

verschwimmen mir die Gedanken". Selbstbeobachtetcr zweistündiger Zu- 
stand von Verworrenheit ohne lebhaften Affekt und mit Amnesie. 

Fast j(Hle Woche einmal plötzlich für einige Stunden ärgerlich und 
gereizt» ohne äußeren Anlaß. Daner 1 — 2 Stunden, selten i&nger. In 
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einem solchen Zustwide trieb er sich mehrere Tage in der Uiugcbuug 
seines Heimstsortes umher, zweck- und ziellos. Naclitä kehrte er in 
seine Wohnung zurück, anderntags ging die ruhelose Wanderung 
weiter. Ghite Erinnenmg en dieses Umliertraiben, aber aiiflentaii4e, 
eine SrklSnuig dafür so flnden. 
86. »jähriger Arbeiter. 

Yater leidet an SebwindelaiifiUleii. Geringe Intelligeos. 

Bis snm 10. Jabre BettnSssen. Von Jagend anf bis jetst alle paar 
Tage Sebwinddanfiaie, in denen es ibm scbwais ror den Augen, schlecht 
anmute wird nnd etwas nnklar im Kepf. Knize Daner, mdst nur 
wenige Minuten. 

Alkoholintolerant. Zweimal im Anschluß an Alkoliolexzesse Zu- 
stände von Verworrenheit, einmal ohne vorangehenden Alkuholgenufi 
(sah Erscheinungen, die nach ihm stachon. ihm drohten, war ängstlich 
und desorentiert). Dauer wenige l'age. Amnesie. Keine Verstimmungen. 

Frech, heuchlerisch, lügt gerne. 

26. 22jährifirer Arbeiter. 

Nicht belastet. Gute iutelligeuz. Alkoholintoleraut. 

Sdt früher Jngend in fast regelmäßiger Periediiitftt alle 
8 — 4 Wochen intensiTer Kopfsehmera mit Eingenommenhdt des Kopfes, 
SchwindelgefttU, Mattigkeit, nnroliigem Soblaf, Angstgelllbl nnd Zerstreat* 
heit OlqdcüT Bttsse des Gesiebtes mid wiederholt dentliebe Verlang- 
sanrang der PnpiUenreaktion. Die Papillen sind wfthrend der AnlSUe 
meist sehr weit. Ab und zu tragen die Anfilie den l^ns der Higiftne, 
sind aber nicht immer einseitig. 

Zuweilen kommt ohne Grund eine Angst über ihn mit dem Gefühl 
iutenpiven Krankseins. Diese Zustände finden sich anch unabhängig 
von den oben ireschilderten Anfällen, meint aber mit denselben ver- 
mischt. Keine Krämpfe. Während der Äugst Icicbzeitiir enorm reizbar. 

Die Anfälle gehen oft mit Gewicht^schwankuugcn einher, die nicht 
durch Nahrungaenthaltuug oder besunderä profutse »Schweilisukretiou er- 
Uirbsr sind. Die Abnahme od«r Zunahme geht bis zn 6 Pfand ron einem 
Tage snm andern. 

Qiypiseb epileptischerObarakter: Selbstbewnfit, verlogen, beimtaddseb, . 
beaehlerisdi. 

S7. S4 Jahre alt, LaeUerer. 

Vater sonderbar. Patient war sehr wenig intelligent und dabei 
äußerst reiibsr. Alkoholintolerant Naeh S, 8 Glas Bier megt und 
dann in Banfhlndel -verwiekelt, die wiederholte Bestrafungen nach sich 
sogen. 

Seit frühester Jugend alle paar Wochen Ohnmächten, in denen er 
plötzlich zusammensinkt und nach 10 15 Minuten zu sich kommt. Da- 
bei häufig Urinabgano:. Außerdem fast alle 2 Tage petit mal. Bett- 
nässen, ob unter gleichzeitigen Krämpfen unbekannt. Mehrfach Tob^ 
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snchtsanfälle ohne (Jruud zu Hause. Von mir zufällig beobachtete 
tobsttchtij^e Erregunj^, in der er das Inventar semer Zelle zerstörte, ohne 
jeden Grund, in unmittelbarem Anschluß au eine Unterredung über 
gleichgülti«:e Dinj^e. Nachher völlige Amnesie. Wiederholt plötzliche 
Yentimmung mit ^^Herzweh**, Weinerlicbkeit nud imbeatiiiimter Angst. 
Dabei gleichseitig heftiges Kopfweh und starkes Zittein der Hinde. 

EÜDige Uale ist Patimt ohne Anlafi pldtslich aas dem Dienst oder 
ton seiner Familie fortgelaufen; „wnl^Ce selbst oieht waram**. Kehrte 
stets spontan nach wenigen Standen surilck. 

SentimentaL 

28, 24 jähriger Eisenbahnarbeiter. 

Nicht belastet Oexinge IntelUgenx. Starker Trinker; dabei Alkohol- 
Intoleranz. 

Seit früher Jngend alle 8, It 'Vix^e. SchwHrzw^Mflen vor den Augen 
oder Schwindplanfälle, in denen er unverstiiiidlii h vui sich hin spricht, 
WeiÜ nachher nichts davon. Bettnässen bis heute. Keine Zangenbisse, 

Keine Verstinimung-en. 

29. 25 jähriger Ziei^elarbeiter. 

Vater starker Trinker. Mittlere Intelligeuic. Alkohüliutolerant. 

Leidet seit froher Jugend zeitweise an kurzdauernden Schwindel- 
«nfftUen, in denen er nichts dentfich sehen kann, abernte ohnmftchtig wurde. 

Keine KrSmpfe, kein BettnKasen. In betrunkenem Znstsnde Wnt- 
anfäUe, in dmen er tobt nnd schreit; amnestisch. 

Sentimental^ aber ruhig nnd rerstiUidig. Keine Verstimmnngen. 

80. 96jllhriger Schlosser. 

Torehelich. Hntter epileptisch. Vater starker Trinker; veran- 
lafite seinen Sohn schon früh amm Trinken; seit dm 11. Jahre regel- 
mäßiger Schnapsgenuß. AlkohoUutoleraut, wenn er getrankeu ha^ 
kommt er in „fürmliche Wut"; zahlreiche Strafen nur wegen Körper- 
ver!etzimi}r, Hausfriedensbruch, Sachbeschädignng; alle Straftaten in der 
Trunken heit begauj^en . 

Beim Militär im Anschluß au AlkoholgenuU l>äiiiuierzustau(l, lief 
mit ^j^ezogenem Seitengewehr umher, bedrohte und verletzte verachiedene 
Personen, u. a. einen rnterottizier. Mit totaler Amnesie erwacht. Zu 
10 Jahren Gefängnis verurteilt (s]>äter begnadigt). 

Von Krtlmpfen, petit mal nichts bekannt Einigemal Bettnässen. 

Etwa alle halbe Jahre plOtEliehe Verstimmung. Ist dann nnlenk- 
sam, widerspenstig, fühlt sich benachteiligti schikaniert Dabei heftiger 
KopfschmersB und dentiich träge Pupilloireaktion. Sehwerbesinnlich and 
ängstlich. Die Daner schwankte zwischen swei Tagen und einer Woche. 

In der Zwischenzeit gutmütig, freundlich, etwas empfindlich für 
Schroffheit, sehr empfänglich für Freundlichkeit. Ungemein umst-ändlich 
im Erzählen. Empfindet die Reizbarkeit al» etwas Fremdartiges, Krank* 
baftes. 
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31. 26 Jahre alt, Matrose. 

Bmder epileptisch und blödsinuiy:. Gute Tntelliirenz. lYinker. 

Kam ia rnterüuchuui^, weil er aln Mutruac der Kriegsmarine eineu 
Untetofflsler augegriffen. Die Beobaehtung »teilte fest, daß der Kraiko 
wiederholt DimineRaBtSnde gehabt hatte, in denen er anlitaiid, in den 
Saal nrinierte nnd dann wieder einseblief, ohne andern Tags daTon 
etwas an wissen. Mehrfach hatte er nach oft nnr geringen Mengen 
Alkohols Tobsochtsanfiaie bekommen nnd alles knrs nnd klein ge- 
schlagen; für solche Ereignisse völlige Amnesie. Femer, daß er zu- 
weilen ohne jeden Grund plOtalich aufbraust, in einem solchen Zustande 
auch einen tütli* hen Angriff auf einen /ufSHiir vorübergehenden Offizier 
habe machen wollen. I?<'«/'^!raäßiir verfiel er danach in Schlaf. Dem 
militärär7;tlichen Gutai hteu, das sich für die Anwendbarkeit des § 51 
erklärt!', schloß sich das Gericht nicht an. 

In der Strafanstalt im allgCTnpiücn nihi<r, freundlicb, lleiüig. 
riötzlich cinsptzendp Erregung mit ^\ linluiltt i I ubnnrr. 

Wiiiireud «'injahriger Beobachtung nie petit mal, nie Krämpfe. 

Zeitweise, ganz scharf mit seiner sonstigen Buhe kontrastierend, 
Beisbarkeit Er entwickelte dann leichte Wahnideen (s«i Ton dem 
Strslsnstaltsleiter, weil er MiÜtirgefangener sei, besonders schlecht be- 
handelt worden), war mit allem nnrafrieden, dosichtslos. WShrend 
dieser Zelten, die sich fiber 8—4 Wochen hinzogen, lebhafter Tremor 
der Hilnde, starke Schweißsekretion, Pulsbegchlennigong. Einige Male 
traten in dieser Zeit auch körperliche Klagen hervor, die an eine alte, 
aonst kaum beachtete Ischias anknüpfte. 

Die Erregung klang meist innerhalb eines bis zweier Tage ab. Dann 
wnr Patient völlig pinsichti^r, etwas verletren wegen seiner ^'chimpfreden und 
Drohungen. Die Erinnerung au die Zeiten der Erregung war nicht 
imm er ganz i rhaltf^n. 

Sehr weitschweifig im Sprechen. Erhöhtes Selbstbewußtsein, an- 
maßend. 

32. 28 jähriger Maler. 

Mutter nervös. Schwester epileptisch. Ziemlich viel Alkohol seit 
frühester Jugend bei Alkoboliutoleranz. (rute Intelligenz. 

Mit 21 Jahren Schlag auf den Kopf; seitdem hftnflg Sdiwindel- 
aofitlle, nnr selten bis zu Ohnmächten fahrend. Mehrfach -ron Hanse 
foitgelanfen nnd an fremden Orten ohne Erinnening aum Bewnfltsein 
gekommen. 

Anfallweises Auftreten von Kopfochmein mit Bl&sse des Gesichts 
nnd Taumeln. 

Monate lang lenkbar und fleißig, etwas eigensinnig, rechthaberisch, 

sellHtbewnßt. Dann i>ir»tzlich Erret,aingen mit wahnhftfter FSrbung. 
Queruliert wegen seiner Jicstrufunic i wegen Kaubes verurteilt), 
die Znchtbausdirektoren suchen ihn zugrunde zu richten, vergiften Ge- 
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fangene. In diesen Erreprnnj^en traten rei^elmäßig starke Durchfälle 
anf, glasige Schleiinbeimcn jungen im Stuhl, der gleichzeitig «ehr fötide 
roch. Die Durchfälle waren kaum zu stillen, während in den anfalls- 
freien Zeiten nur selten noch Zeielien einee chroniBelien Diekdarm- 
katarrhs bemerkbar waren. Gleiebzeitigf lebbafte Falabeachlennignng nnd 
Kopfachmersen; anweUen denfliehe Terlangsaninn^ der weniger aus- 
giebigen Pnpillenieaktian. Zittern der Hände. 

Die Benhigung tritt siemlicb plotalicb ein; dann qnemliert Patient 
nocb eine Weile fort, aber in durcbana sachgemißer, bänfig völlig be- 
gründeter Art und ist für Widerspruch angttngig. 

Wübrend einer Erregung Ohnmacbt. Keine Krämpfe. Keine An- 
leicben Ton Hysterie. 

88. 88 Jaiire alt, Hansbunehe. 

Niebt belastet Gute InteUigens. Hat etwas viel getrunken. 
Seit S Jahren alle paar Tage ScbwindelanfRlle, in denen sich 
alles um ihn dreht Hu8 sich setien, um nicht hinzufallen. Nachher 

starker Schweifiausbrnch, Mattigkeit und heftige Kupf schmerzen. Ein- 
mal mehrstündige tiefe Ohnmacht. Wenn der Anfall gegen Abend 
kommt, ^-oht er gleich in den Schlaf Uber, 80 da8 Patient mehrfach an- 
derntags in den Kleidern erwacht ist. 

"Schon seit 5, 6 Jahren Verstimmun^-stage mit erhöhter Reizbarkeit. 
„Das kommt von selbst ohne Gnmd." An einem solchen Ta«: lief er 
einmal stundenlang i,'cradeaus, ohne zn wigs»'u wohin; mit munmarischer 
Erinnerung nach eiuii,n'n Stunden an fremdem Orte- zu >\r.h gekommen. 
Bei diesen Verstimmungen ÖchweÜausbruch und K.opuveii, aber kein 
SchwinUtilgefühl. 

Wiederholte eingehende Untersuchungen geben keinen Anhalt für 
Hysterie. Wegen längere Zeit fortgesetiter Vornahme unsHchtiger 
Handlungen mit einem Kinde unter 14 Jahren bestraft Kein Zu^ 
sammenhang mit d« SpUepsie» 

84. 99jlihnger Zimmermann. 

Keine Belastung. Sehr geringe Kenntnisse und Ersehwerung der 

Auffassung. 

Seit längeren Jahren (unbekannt seit wann) Ohnmaehten. Es 

wird ihm braun und schwarz vor den Augen, dann fällt er um. Seit 
3 Jahren nur noch petit mal ohne Ohnmächten. Keine Krämpfe. Keine 
Yergtimmungen. 

35. 29jähriger Arbeiter. 

Uneheliches Kind. "Wenii;- iutalligent. 

Fast jeden Tag Zustände von 3 — 5 Minuten Dauer, in denen es 
ihm sch'windlig wird, schwarz vor den Angen „als wenn '^cbnaken 
fliegen'', auch äugstlichea Gefühl. Einigemal in solchen Zuständen ohn- 
mächtig hingeschlagen. 
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Alle Jlonate etwa eiumal Bottnässeii, aber ohne uachweisbaren An- 
fall. Typische Verstimmunjrt'u in uiii(';,^«'lni:iljigtju Futervalktu, aber 
ohue iinßeren Anhalt, »chuell kouimeud und nach wenigen ("Stunden 
sjchneil verrichwiiHhuid. 

36. 3üjährige lieanircnfiau. 

Mutter leidet häuü^^ au umuütivierter Reizbarkeit; lief wiederholt von 
Iluuäe wejf und mußte gesucht werden; war völlig uuinestisch für das 
Fortlaufen. Bruder c{iileptiäch; zweimalige Desertion in Zuständen 
epileptiseher VentimiBiing:. Etwas empfindlich, gute Intelligens. Nichts 
Hysterisches. 

Seit der frühesten Jugend petit mal. „Es senkt sieh wie ein 
schwarzer Schleier vor den Augen herunter, wird aber sofort wieder 
iiell^. Na( hher oft Kopfweh. Außerdem zeitweise Schwindelanfälle, in 
denen sich alles um sie dreht, su daß sie sich festhalten mn0. Auf 

fliese Schwiiidelanfälle foli^t meist intensiver Kopfschmerz. 

Alle paar Tag-e plötzli( Ii „wilde Wut." I>auer '/a Stunde. Meist mit 
K(»iit'web. Funkeusrheii v^r 'Icii Aul,^('U und starkem ffprzklopf«')). Dl»' 
Kdiifsthmerzcn (lauern olt t<üm(leiilang' au. Hat aus Angst, sie ki iiii»- 
in diesen Zustäiuleu ihren Kindern einmal Schaden zufügen, die Kinder, 
die sie zärtlich liebt, in Tension gegeben. 

„Wenn mir so ist, möchte ich am liebsten auf und irgendwohin, 
es ist wie ein Hnß." Ist wiederholt mit der Bahn fortgefahren oder 
ohne Hut und Mantel bei Regen und Schnee in den Wald gelaufen. 
Nachher meist nur summarische oder gar keine Erinnerung an das Vor- 
gefallene. Daner mehrere Stunden. 

Zinveilen geht diesen Anfällen ein schreckhafter Traum yoraus 
(sie sei ins Wassergefällen, ersticke, werde erwUrgtl Dann wacht sie 
mit Kopfschmerzen auf, und dann stellt sich die „Wut" bald ein. Doch 
kommen die Anfälle auch ohne diese Träume am Tage. 

Keine Krauipfanfalle. 

37. 31 jähriger Kaufmann. 

Keine Belastung. Cuit ■ lutclligcuz. Trinkt zeitweise sehr ötark 
und kann nicht viel vertragen. 

Alle paar Tage kurzdauernde Schwindelaufalle und ebenso oft 
momentane Bewnßtseinaverluste mit Schwarzwerden vor den Augen 
oder Fnnkensehen. Nie Ohnmächten oder Krämpfe. 

Zuweilen schreckt er nachts aus dem Schlafe mit Angstempfiu- 
dnugen, aber ohne Zeichen von Anfällen. 

Ruhiger, stiller Mensch, leicht bestimmbar durch äuAere Anlässe. 
Keine Verstimmungen. 

88. 31 Jahre alter Arbeiter. 

Vater Trinke. Hat sehr schlecht gelernt und viel getrunken. 
Seit einigen Jahren alle Monat 2, 3 Tage lang heftiger Kopfschmerz 
mit Schwindel; alle Wochen petit mal (es wird blitzschnell schwarz vor 
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den Anisen oder es sprühen Funken) Mehrfach Ohnmachteii ohne 
Znckuugeo. 5 Minuten völlig bewutltios. In einem solchen Anfall 
schlug er sich den Kopf blutig. 
Kein Bettnässen. 

Wiederliolt wegaa ^täiebkflitST^reokQB« basMt 
Völlig stampf nnd teOnahmlos, hochgradig schwaehsinnig. 
Über Ventimniiuigeii war bei sdner Demeni nlehtB sii erfahren. 
89. 8S Jahre alt, Kutacher. 

Keine Belaatmig. Gute InteUigens. Starker Trinker (Bierfahrer!) 
Alkoholintolttaatk 

Seit 4 Jahren SchwindelanfSUe und Ohnmächten. Ss steigt vom 
Magen herauf und dann fällt er nm. Einmal kam er nach einigen 
Stunden erst im Krankenhause zu sich. Kein ürinab^an<r, keine Znn^enbisse. 

Si^hr häufig petit mal. Etwa alle 14 Tage Schwindelaufälle und 
Koplschuierz von mehrsttindiijrer Dauer, 

Alle 8 Tage plötzliche Angst und Traurigkeit. Das kommt ganz 
von selbst nnd geht nach 10 Minuten wieder fort. Dabei kein Kopf- 
weh, kein Schwindel. 

Sehr Tunstttndliche Spreehwdse. Reisbar, BelbitbewoBt 

40. 86 Jahre alt^ Steinsetaer. 

Keine Belastung. Onte Intelligenz. Ziemlich starker Trinker. 

Sdt früher Jugend alle paar Monate ISngerdanemdea FUmmem 
den Angen, Doppeltaehen, Kopfschmenen und Schwiiaen, dabei heftiges 
Hersklopfen nnd Drehen der Umgebung. Nachher bis auf snweilen 

snrAekbleibenden Kopfschmers (eicht einseitig) ganz iu der Ordnung. 

Zuweilen schon nach geringen Mengen Alkohol Töllig betrunken. 
Amnesie für alles, wus in der Trunkenheit Torfällt 

Keine Verstimmungen. 

41. 36 Jahre n!t, Schlosser. 

Nicht belastet. Wenig intelligent. Starker Trinker. Sehr häufig 
nach Alkoholfreuuß anmestisch. Alkohnlintoleraiit. 

Sfit frühester .Tugend Bettnässen, alle paar Wochen, auch wenn er 
nicht betruukt n war. Jeden 2., 3. Tai,-- pctit-mal-Anfälle. 

Einmal reiste er ohne Gnind von Hause fort. Kam in fremdem 
Orte uhue Erinnerung an die Reise zu sich. Als er zui-ü< kfahrea 
wollte, war er noch so benommen, dafi er auf einen falschen Bahnhof 
ging nnd in der falschen Bichtung abfuhr. In wechselnden Intervallsn 
Verstimmungen ohne änderen Anlaß. Vorwiegend ängstliche Stimmung; 
genaue Erinnerung an solche Tage fehlt, da träumt er so ror sich hin. 
Nidit reisbar. 

In der Betrunkenheit Vergehen gegen § 176*. Während des 
.strafanBtaitsaufenthalts Anfälle in gleicher Art, aber sehr selten (wohl 
infolge der Alkobolabstinens). 

Bnhiger Mensch. 
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42. 37jiibriger Arbeiter. 

Keine Beiastnog. Gate InteUigenx. Trinkt wenig, weil alkohol 

intolerant. 

In deu Schuljabrt^u iiHulij^t'si Schwarzwerden vor l 'ii Aui,^eu und 
tiefe Ohnmächten. Seit dem 17. Jahre nur luu h alle i)aai Wochen 
Koptschwindel", währenddessen er sich halten luuii. um nicht zu fallen. 

Oft nachts Träume, als ob ihn jemand würge; scbreit dann laut 
auf und wiid vdllig cenehlageu wack. 

Käme Kitopfe, kein BettnSssen. 

Alle paar Monate plötzlich einBetzende Angati „als wenn was 
passiert vür'**. FtUilt sieh dabei müde und abgeschlagen. Das dauert 
stundenlang und ist plötzlich fort. 

43. 44 Jahre ait^ Hausdiener. 

Nicht belastet Nicht sehr intelligent. Trinker. Alkoholintolerant 
Seit früher Jugend alle paar Wochen Bettnässen; anderntags 
heftige Ko)>f8(-h(ner'/.cn. Alle Jahr 1— 2mal Ohnmächten: plötzliches 
Fnifallen, findet si( h auf dem Boden H« i:en(l; uarhfuM- •/crschlayfeu. matt, 
unlustig, Xopfschuierzeu. Einige Male während der Ohnmächten l'riu- 
abgang. 

In der AiiE^etninkenheit gritt <t ein •> jiilniges Kind an die Geni- 
talien. 1 Jahr Gefiiufi'niH. in der Beobachtungszeit mehrfach Bett- 
nässen und Ohnmächten. 

Alle 1, 9 Monate plöbslich Angst, ^wie wenn ich jemand was Übles 
getan bittet Nach '/^ Stunde ist die Angst fort, wie weggeblasen. 

Heuohleriseh. Selbstbewußt 

44. 46 Jahre alt, Arbeiter. 

üneheUdtes Rind, Wenig iutellig^t Starker Trinker, nicht 
alkokolintolerant 

Mit 18 Jahren einmalige Ohnmacht mit mehrtägiger totaler Abge- 
schlagenheit. Seitdem nie wieder völHir bewußtlos, aber zuweilen oft 
drebnie: im Kopf mit Flimmern vor den Augen. Muß sich dann an- 
halten oder hiu-^Ptzen. Alle paar Tag«' pir>t7;lirh ..wie IJei^entropfeu und 
Stecknadelu vor den Aimcn'*. Das dauert ^rau/ kur/.c Zeit. 

Enorm umständliche KedowtM^e'. Familienlobreduerei. Sentimental 
und leicht jjerührt. Keine |i( riu(tisohe «ubej^'undete Verstimmungen. 

Weisen 17»>^ bestraft; war boi h^^radig betrunken. 

45. 4i^jahri.y;er .Arbeiter. 

Keine Belastung. Hat »tets «cbwer begriffen und schlecht behalten. 

Seit dem SO. Jahre alle d, 4 Ta^^e Sehwanwerden vor den Augen, 
alle paar Wochen heftige SchwindelanfftUe, in denen er wiederholt ohn- 
mli«htlg an Boden stfirzte, sich mehrfach verletzte, aber nie unsauber war. 

In den letzten Jahren sind die Anfälle seltener geworden, Pansen 
bis zu B Monaten. Alle Woche wird er plfttzltrh aufgeregt oder traurig. 
„Ich habe dann oft eine Stunde lang weinen müssen, ich denke so viel 
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nach Haose." Das yergeht von seibat Stampf, kein Trinker. Nur «I» 
junger Hentch Alkuholexzesse. 

Wegen § 176' bestraft; kein naekweisbarer Zasammenbaiig mit der 
Epilepsie. 

46. 58 jähriger Arbeiter. 

Keine Belastung. Gute lutelligeuz. Zieuilieh ^starker AlkokoU^ 
Seit langen Jahren fast täglich plötzlich duiiiiifer Schmerz im 
Nacken mit Schwindelgefühl von kurzer Dauer. Fast Jede Woche einmal 
petit mal. Nie Krämpfe, dagegen in groüen Intervallen nachts unrein, 
mit Urin oder Kot. 

Oft wacht er auf mir ..trüben Gedanken.*' „Dann liegt's auf eiueui 
ilraui.- Ein Zusammcnhnug mit nächtlichen Anfällen war nicht mit 
einiger Be.^timmtbeit nachzuweisen, aher auch nicht aaszaschlieflen. 

ümstindliek im Sprechen, aber selbstbewitfit, heuchleriBch imd 
egoistisch. 

47. 5ä jähriger Gärtner. 

Keine Belastung. Gute Intelligenz. Kein Trinker. 

Seit der Jngend Anfälle von Schwindel mit Ohrensausen und ge- 
legentlich mit Ohnmächten. In einer solchen Ohnmacht einmal starke 
Kopfverletsmig. 

Keine KrSmpfe, kein Bettiilissen, 

In den letzten 10 Jahren sind die Anfülle sehr selten geworden. 
Keine Verstimmungen. 
Bnhig. Yerstttiidig. 

48. SSjihnger Arbeiter. 

ünhelastet. Erheblich schwachsinnig. 

Seit dem 25. Jahr Anfälle yon Schwindel, in denen er zeitweise 
ohnmächtig, aber ohne Krämpfe, «isammenbrach und sich mehrfach dabpi 
verletzte. 

Jetzt nur noch blitzschnelles Schwarzwerden vor den AuL'^eu oder 
Schwinde laufall vun '^^^üudiger Dauer, aber ohne Bewußtlosigkeit 
Keine Verstimmungen. 

Kinsiclitslos, verlogen. Wegen Päderastie bestraft, aber nicht pervers. 

l^'. t)7jähriirer >fetzL''cr. 

.Nicht belastet. Kein Trinker; gute iuteüigenz. 

Seit früher Jugend in ' wechselnden Intervallen kurzdauernde 
Schwiüdelaufiille mit Funkensehen und Koptdruck. Zuweilen wird der 
Schwindel so stark, daß Patient umfällt und fllr wenige Minuten TöUig 
bewustlos ist. Zuckungen wurden dabei nicht beobaehtett. Auch kdn 
Urinabgang. Zuweilen beim Hinschlagen heftige Kontndonen. 

Keine. Verstimmungen. 

Qrofie Wdtschweiflgkeit und erhöhtes Selbstbewußtsein (betont 
immer wieder, er habe den Krieg 1866 als Nichtkombattant mitgemacht). 



Digitized by Google 



— 55 — 



50. 73jahriger Schauspieler. 

Nicht belastet. Gute lutelligeiiz bis ins höhere Alter. Mäßiger 
Trinker, konnte wenig vertragen. 

Als Kind mondsüchtig. Seitdem alle paar Konate Ohnmächten. 
Zuweilen knndanenide Schwindelaofailet die nur selten bis zn Ohn- 
mächten fuhren. Einige, Haie anf der Straße bewußtlos gewesen. Die 
Dauer der Ohnmacht^ hat nie 10 Minuten Überstiegen. Znwdien Urin> 
abgansr während der Ohnraacbtcn. Nie Krftmpfe. In den letzten Jahren 
allmähliche Abnahme der Intelligenz. (Senile Demenx.) W^en § 176* 
bestraft. 

Keine Verstim mnn^-en. 

Umständlich, unzuverlä^sigi selbstbewuflt, frümmelnd. 
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Verlagsbuchhandlung Carl Bfarhold In Halle a. H. 



In YU. Amflage erschien die weltberüliiiite Broschüre: 

Über den physiologischen === 
== Schwachsinn des Weibes. 

Von Dr. P. J. MUkblna im LaiMdf. 

Elegant ausgestattet Preis Mk. 1.50. 

Die Erfahrungen, die der Verfasser mit dieser Broschüre ge- 
macht hat, sind für ihn die Veranlassung geworden, weiter in das für 
viele nach allen und für alle nach vielen Richtungen hin 
dunkle Gebiet der Oeschlechtsverschiedenheit einzudringen. Er will 
in den 

Beiträgen zur Lehre von 
den Geschlechtsunterschieden 

einzelne Fragen nach seiner Wahl besprechen und hofft, manches zu 
erhellen und Bekanntes wenigstens in neuer Beleuchtung zu zeigen. 
Die Beiträge sind durchaus nur Originalaibeiten und enthalten neue 
Gedanken und neue Tatsachen. 



Die 

Beiträge zur Lehre von den Geschlechtsunterscbieden 

Hegen komplett vor in nachstehenden Heften: 

Heft 1. Geschlecht und Krankheit Mk. 1. — 

, 2. Geschlecht und Entartung » 1. — 

, 3/4. Über die Wirkungen der Casiration. U. Aufl. . . , 2. — 

» 5. Geschlecht und Kopfgröße » 1- — 

f, 6. Goethe und die Geschlechter » 1. — 

. 7/8. Geschlecht und Kinderliebe „ 2. — 

» 9. Geschlechter der Tiere, 1. Teil „Größe und Schönheit" „ 1.— 

,10. » m n II. . „Die Triebe" ... , 1.— 

»11/12. , , , Iii. , ,Die Schädel« ... » 2.— 

Jedes einzelne Thema Ist vollständig in sich abgeschlossen. 

C. bchujze a Co., ü, m. b. H., üräfenhainichen. 
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folgenden Zeilen enthalten mchts, was dem Fachmann 
— besonders dem Amtoltaarste — nkiht genan bekamit wäre. 
Sie sind bestimmt für diejenigen, die an der Wirksamkeit imd 

der Weiterentwickhnig der Anstalten für Geisteskranke Anteil 

iieiuiien, cm Kreis, der hoffentlich nicht zu klein ist und zum 
Nutzen der Sache sich ausbreitet. Insbesondere mögen die 
kurzen Ansfiiht nnoen auch ausserhalb Preussens die Bekannt- 
schaft mit den Bestimmungen und Grundsätzen über die Ent- 
lassung vermitteln, die seit einer Reihe von Jahren in diesem 
Staate gleichmäßig zur Anwendung gekommen sind. 

Die Auihabmebestimmmiigen der Anstalten in Prenssen ent- 
halten mehrfach Yorschriften ffir fr eiwillig Eintretende. 
Sie sind zusammengefasst im Abschn. m der Anweis. ffir die 

Prir.-AuBt. vom 26. 3. 1901. För diese Kranken sind auch 

die Eiitlassungsvorsciii iften besonders geregelt. Sie brauchen 
jedoch zunächst nicht ausführlich wiedergegeben zu werden, 
da liieraai unter IIa (den Bestimmungen bei Ablehnung oder 
Aufhebung der Entmündigung) zurückzukommen ist 

Die Vorschriften über Entlassung, die z. T. auch für die 
Beurlaubung Kranker ans den Anstalten gelten, sind zu be- 
trachten 

L a.ls allgemeine Bestimmungen, 

IL als solche, die sich auf die Mitwirkung des gesetz- 
lichen Vertreters beziehen, 

III. als Vorsichtsmaßregeln bei der Entlassung Kranker, 
deren Vorleben oder Znstand eine besondere Rück- 
sichtnahme auf die öffentliche Sicherheit und 
Ordnung erfordert 
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L Allgemeine BestimmimgeiL 

An di'i Spitzte der Bestininumgon steht überall der Satz, 
da^s der Kranke entlassen werden üull, wenn er genesen oder 
der AnstaltsbehandluTig nicht mehr bedürftig ist. 

Dieser allgemeine Satz enthält eigentlicli keine Vorschrift, 
sondern er dient wesentlich dazu, eine Erklärung über den 
Zweck der Anstalten und die Begrenzung ihrer Aufgabe den 
Yor8chriften vorauszuschicken. 

Heilung oder wenigstens eine Bessening, die erwarten 
ISsst, dass ohne die Hilfsmittel der Anstalt eine im allge» 
meinen den gesondheitliclien und sozialen Anforderungen ent- 
sprediende Lebenslülurung möglich wird, ist das natürliche 
Ziel bei der Verwendung dieser wie der anderen Kranken- 
anstalten. 

Das Bedürlniö der Anstaltsbehandluug wird natürlich nicht 
dadurch aufrecht erhalten , dass (?in Teil der Krankheits- 
erscheinungen — selbst wesentlicher Art — fortbesteht. Auch 
hier liegt es dem Arzte nicht selten ob, abzuschätzen, ob nicht 
die Vorteile der Entlassung die Bedenken wegen einer mög* 
liehen Verschlechterung des Znstandes überwiegen. 

Selbstverstflndlich sind die äusseren Umstände genau fest- 
zustellen und ebensowenig wie nach der einen Seite z. B. die 
Schädigungen des Berufs (Alkoholisten) zu fibersehen sind, 

dürfen andererseits die manchmal gleich deutlich hervortreten- 
den Nachteile einer verlängerten Anstaltsbehandlung ausser 
Acht gelassen werden. Nicht ganz selten wird der Arzt ver- 
suchsweise die Widerstandsfähigkeit zunächst zu prüfen raten. 
Grundsätzlich ist aber — besonders auch in den öffentlichen 
Anstalten — das ausserordentlich belebende und beruhigende 
Verfahren möglichst baldiger (u. U. bedingter) Entlassung mit 
dem grössten Nutzen zu verwenden. Es bringt nicht nur für den 
Kranken (dem ja der Rück weg offen gehalten werden kann) mannig- 
fachen Vorteil, sondern für die allgemeine Wirksamkeit der 
Anstalt auf die Kranken ist der Eindruck solcher Maßregehi 
überhaupt ganz unentbehrlich. Ihnen verdankt man z. T. die 
Möglichkeit, die grosse Mehrzahl der Kranken in den öffent- 
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liehen Austalten ohne wesentliche Beschränkung — also nach 
den allein wirksamen Grundsätzen — zu behandeln. 

Noch weniger als abnoime Geiatestätigkeit an sich, ist 
natürlich für die Anstaltsbehandlung bestimmend, dass 
eine Unfähigkeit zum Erwerb des Unterhaltes weiterbesteht 
Den sich bieraas ergebenden Forderungen muss in allen reinen 
Fällen der Art auf andere Weise abgeholfen werden.. 

Sehen wir von den wohlhabenden Klassen, fßr welche die 
Frage nach Unterkunft und Pflege im allgemeinen nicht von 
Bedeutung ist«| ab, so zeigt sich die EntlassungsmCglich- 
keit ausserdem beschränkt, zunächst durch mangelndes Yer- 
ständnis der Umgebung für die Geisteskranken. 

Die Einführung [und Ausdehnung der Familieiipflege, die 
Tätigkeit Ton Hilfs- und 1^'ürsorgevereinen , vor allem genaue 
Kenntnis der Anstalten selbst, welche die Meinung' besoitiy:t. dass 
nur unzugängliche oder Terwirrte Personen dort behandelt 
w^iirden, vermögen in gewissem Umfange, durch Verbreitung 
richtiger AuflTassung, die Entlassung der Kranken zu befördern. 
Alles das verdient also sowohl aus Gründen der Fürsorge für 
den Einzelnen, als auch Tom wirtscbaftiiclLi n Standpunkte aus 
durchgreifende Unterstützung von allen Seiten. 

In gleichem Maße ist die Aufklärung über die Krankheits- 
zustände des Nervensystems, sowie über die hauptsächlichsten 
Schädlichkeiten, in erster Linie über die Nachteile des regel* 
mäßigen oder gar stärkeren Spurituosengenusses für nicht ganz 
f^esunde, namentlich jugendliche Menschen von Bedeutung für 
die Aussichten bei Entlassung^. Schliesslich befördern die Ent- 
lassung auch gute, d. h. nicht zu schwierige Bestimmungen 
fiber die Aufnahm e. Wo der rechtzeitige Eintritt die Wirk- 
samkeit der Anstalt bei manchen Kranklieitsformen (V'^ergiftungen, 
Erregungszustände bei Schwachsinnigen usw.) sichert, ehe die 
Krankheit zu erheblichen Veränderungen oder zu üblen Folgen 
in Haltung und Handeln geführt hat, werden die Entlassungen 
früher erfolgen, als wenn dieselben Kranken erst nach so und 
so langem Aufschübe eintreten, der lediglich eine Verschlechte* 
rang bewirkt hat. 

Bei der Prüfung, ob .die Anstaltsbehandlung entbehrlich 
sei, sollen in den Friyatanstalten auch die durch den gemein- 
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Samen Brlass vom 11. 5. 1896 in Preiissen eingesetzten Be- 
suchskommiBsionen mitwirken. In der Geschäftsanweisung ist 
das Augenmerk der Besuchskommission auf diesen Punkt aus- 
drftcklicli gelenkt worden, wie die Kommission sich überhaupt 
^ namentlich auch auf Anregung der Anstaltsfirzte — mit be- 
sonders wichtigen oder schwierig zu beurteilenden 
Kranken beschfiftägen soll. Auch abgesehen Ton der persSn- 
liehen Untersuchung bei den regelxnäfiigen Besichtigungen kann 
seitens des Regierungs-Prflsidenten eine Begutachtung durch 
die KonmuBsion yeranlasst werden. 

Die Tätigkeit dieser, aus einem höheren Verwaltuugs- 
beamten, dem Begierun^s- und Medizinalrate des Bezirks und 
einem erfahrenon Psychiater*), (z. Z. für den ganzen Staat 20) 
bestehenden Kommissionen , hat sich 1>el der erwlOinten Auf- 
gabe durch Prüfung und Beratung zweifellos nützlich erwiesen. 

Ii. Mitwirkung des gesetzlichen Vertreters bei Entlassung. 

Nur bei einem Bruchteil der in Anataitsbehandlung Ein- 
tretenden kann auf volle Einsicht in ihren ZusLand und iiire 
Lage und demnach auf richtige Benutzung der Mittel zur Be- 
kämpfung ihres Leidens «gerechnet werden. Zn dieser Gruppe 
gesellt sich noch die grosse Zahl derjenigen, welche — zwar 
ohne volle Erkenutnifi der Bedeutung des Leidens, aber doch 
z. T. in einem gewissen Krankheitsgefühl — den Ratschlägen 
der Umgebung und der Ärzte zugängig, ohne Widerstreben 
sich der Anstaltsbehandlung unterziehen. Diese Personen 
stellen anch ihren Anteil zu der nicht geringen Meng^ Kranker, 
welche sich von einer Entlassung yon selbst zur Anstalt zu- 
rückbegeben. Es geschieht das bisweilen weniger, weil den 
Kranken das Wesen ihres Leidens in seinen verschiedenen 
Beziehungen ganz deutlich wäre — das ist nicht zn erwarten 
— , sondern weü sie den äusseren Schwierigkeiten des Lebens 
sicli nicht {rewachsen fühlen und bei erhaltener Besonnenheit, 
nicht selten mit vollem Kecht das Wiederauftreten bedenk- 

*) Verwaltungsbeamte sind an einxelnen Stellen «n 2 Kommiawionen 

bo teiligt. 
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lieber Erscheinungen oder anderweitiger Nachteile aas ihrer 
unbefriedigeaden Lage befürchten. 

öfter kann bei solchen Personen die alsbaldige Sicherung 
der Unterkunft und des Lebensunterhalts ISngeren Anstalts- 
aulenthalt ersparen. 

Im allgemeinen können diese Kranken zum grossen Teile 
^ntlasstingsffihig werden, Tomehmlich durch die Fürsorge 
und den Beistand Anderer, ausserlialb der Anstalt Stehender. 
Geregelte Lebensoixinang und Unterstützung ist aber häufig 
nicht allein von der Tätigkeit behördlicher Stellen oder frei- 
wi!lia'-f Helfer abhängifj;, sondern sie bedarf auch nicht selten, 
bei Felilen geeigneter Angehöriger, des Beistandes eines ge- 
setzlichen Vertreters. 

Damit sind wir zum zweiten Punkte gelangt, der bei der 
Ordnung der EntUiSBung zn regeln ist Es ist das der Grund- 
satz, dass der gesetzliche Vertreter ftber den Verbleib 
in Anstaltsbehandlnng zu bestimmen hat, soweit nicht 
Kachteile für die öffentliche Ordnung und Sicherheit durch die 
Entlassung zn befürchten sind. 

Die Notwendigkeit das Wohl der Allgemeinheit, die 
Sicherung der staatlichen Ordnung nnd Einrichtungen auf- 
recht zu erhalten, berechtigt allein dazu, dem Willen nicht nur 
des Geisteskranken, der oft der richtigen Bestimmung und der 
Fähigkeit sozialer Anpassung ermangelt, die BetätiLnnis: zu 
versagen, senden) sogar die Entschliessungen seines gesetzlichen 
Vertreters nur bedingt gelten zu lassen. An sich besitzt die 
Anstalt das Kecht, gegen den Willen des Kranken oder des 
gesetzlichen Vertreters zu handeln, in keiner Weise. Die Be- 
fngnis zur Zurückhaltung mnss vielmehr in jedem einzelnen 
Falle durch Mitwirkung der Behörde gegeben werden. 

Nach diesen Vorbemerkungen dartlber, in welchem Uni- 
Tange die EntSchliessung des gesetzlichen Vertreters bestimmend 
ffir die Anstaltsbehandlung ist, betrachten wir die Vorschriften 
nber die Einwirkung Ton dieser Stelle aus im einzelnen. 

Als Vertretung des Kranken werden in der Regel Ehe- 
gatten, Eltern, Kinder der Reihenfolge nach betrachtet. Es 
wird wohl meist bei Widersprucli in den AVüiischen der Ein- 
zelnen — wie er nicht selten den Arzt in Verlegenheit setzen 
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kann, bis daa Gericht ♦>hh» Vertretung bestimmt hat — in dieser 
Abstnfiino^ die Bereciiti^uug anerkannt. 

Die beiden rechtlichen Verfahren, welche zum Schutze 
des Kranken es ermöglichen, dass die Fürsorge für den Kran- 
ken und seine Angelegenheiten einer besonders bestellten 
geeigneten Person, dem Vormund oder Pfleger anvertraut wird, 
haben natürlich bei der Kegelnng der Entlassung ihre Be- 
rücksichtigong gefanden. 

Von ihnen verdient zuerst a) die Entmündigung*) 
eine kurze Besprechung. 

IIa) Entmündigung. 

Zwischen E. und Anstaltsbehandlung ist ein Zusammen- 
hang an sich überhaupt nicht vorhanden. Insbesondere hat 
die E. weder mit der Aufnahme in Anstalten noch umgekehrt 
die Aufnahme mit der E. etwas zu tun. Wie auch die Motive 
der Z. P. 0. hervorheben , liegt bei E. die Frage? gar nicht 
vor, ob ein psychisch Kranker, (bei dem „Geisteskrankheit" 
oder „Geistesschwäche'^ angenommen wird) zum Zwecke der 
Heilung, der Gewährung der notwendigen Pflege oder zur sicheren 
Verwahrung in einer Anstalt für Geisteskranke unterzubringen 
ist**). Das richtet sich lediglich nach den bestehenden landes- 
gesetzlichen Bestimmungen, fiir Preussen nach den von den Mi- 
nistem der Medizinal- Angelegenheiten und des Innern erlassenen 
Verordnungen, die bei den Statuten oder Reglements fßr die öffent- 
lichen Anstalten einer Proyinz berücksichtigt sind und für die Pri- 
vatanstalten der ganzen Monarchie (in der gemeinsam mit dem 
Justiz - Minister erlassenen Anweisung vom 26. März 1901) 
Geltung haben. 

Wie schon vor dem Inkrafttreten des B. G. B. mehrfach 
ausgesprochen ist, soll das E.-Verfahren lediglich sicherheits- 
polizeilichen Zwecken und dem Schutze anderer Personen nicht 
dienen. Es kann aber auch seiner Bestimmung imd der Frage- 
stellung nach gar keinen sichern Aufschluss geben, ob Jemand 
der Behandlung in einer Anstalt auch gegen seinen Willen 
bedarf oder nicht. Denn wenn festgestellt wird, dass Jemand 

^ Im folgenden stets mit «B.* bezeicbnet. 

Vergl. Daude: EntmQnd.-Verf. Berlin, i899, S. 9. 
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seine Angel egeokeiten nicht zu besoigen vermag, so folgt 
daraus nicht im mindesten, dass eine persönliche Fürsorge 
für ihn nnn auch 'die Form einer unfreiwilligen Behandlung 
in einer Anstalt anzunehmen brauchte. Andererseits soll eine 
E. überhaupt in der Regel nicht eingeleitet werden bei 
Fsychoeen, deren Ablauf in absehbarer Zeit zu erwarten ist. 
Hierzu gehören zum grossen Teil gerade diejenigen mit heftigen 
Erregungszuständen einhergehenden Krankheitsformen, bei denen 
die Anstaltsbehandlung zweifellos am ehesten erforderlich wird, 
sowohl um die Genesung und geniigendeu Schutz der Kranken 
herbeizuführen als auch zur Sicherung seiner Umgebung. Bs 
ist deshalb verstündlich, dass der deutsche Juristeutag in Bam- 
berg 1900 folgende These annalim : 

„Die Frage nach der Entmündigung wegen Geisteskrank- 
heit oder Geistesschwäche und die Frage nach der Unter- 
bringung oder Festhaltung eines Geisteskranken In einer Irren- 
anstalt sind verschiedener Natur und von einander zu 
trennen. Die erste Frage föllt in das Gebiet der gericht- 
lichen Tätigkeit, die zweite in das Gebiet der Medizinal- 
verwaltung'*. 

Aber auch in der Praxis hat sich die Benutzung des E.- 
Verfahrens zur Feststellung, ob Anstaltsbehandlung nötig ist» 
nicht bewährt. In Bayern wurde vor einer Reihe von Jahren 
in die Satzungen mehrerer öffentlicher Anstalten die Bestim- 
mung aufgenommen, dass die Leitung der Anstalt Geistes- 
kranken, die über 3 Monate wider ihren Willen in der Anstalt 
untergebracht sind, zur Erwirkung einer gerichtlichen EuLschei- 
diing über ihren Geisteszustand durch Vermittlung des Staats- 
anwalts auf Ansuchen behülÜich sein solle. 

Die Geisteskranken, unter Umständen auch die unter- 
bringenden Behörden seien auf diese MögUchkeit aufmerksam 
2U machen. 

Die Folgen waren nach der Mitteilung Vochems sehr un- 
erfreuliche. Der Kranke, der seinen Zustand und dessen Qe- 
fahren nicht zu erkennen vermag, beabsichtigt durch seinen 
Antrag eine gerichtliche Entscheidung über seinen Geisteszu- 
stand und die Zulfissigkeit der Zurückhaltung herbeizuführen. 
Das Gericht kann natürlich seinen Beschluss nur auf £. richten. 
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Es erkennt also dem Kranken dio bürgerlichen Hechte ab und 
statt der irrigerweise erwarteten Entlassung erfolgt nicht nur 
Abweisimgii sondern auch noch eine Beschränkung der Rechts- 
ftteUuDg, ^eine für den Kranken unfassbare Härte".*) £& wird 
also der Kranke, der sich nicht beraten Uasen kann, zu 
einem Schritt gebracht, daam Ausgang er sehr oft als Be- 
■achteiligiing empfinden wird. Da sich auch heilbare Psy- 
chosen über einen erheblich längeren Zeitraum als drei Monate 
erstpecken, kann eine derartige K leicht das Fortkommen eines 
solchen Kranken nach der Entlassung aus der Anstalt er- 
schweren, die Gewinnung selbständiger Lebensführung stören 
und dem Wiederhergestellten oder dessen Vormund Mühe 
machen, bis schliesslich etwa der Staatsanwalt den Antrag auf 
Wiederaufhebuiig der E. stellt. Diese E., zu deren Einleitung 
also nicht das Bedürfnis einer Vertretung in der Besortrung 
von Angelegenheiten im allgemeinen, sondern die Absicht 
^•einer Entscheidung über den Geisteszustand Anlass gegeben 
hat, ist aber auch oft unzweckmäßig für diejenigen Kranken, 
die bei ilirer Entlassung nicht eine durchgreifende Besserung 
ihres Zustandes zeigen. Die AufhebungderE. kann sich yerzögem, 
da das Wiedererlangen des Vermögens zur Besorgung von 
Angelegenheiten oft nicht ohne weiteres beweisbar sein mag, und 
so wird die während und wegen des Anstaltsaufenthaltes ein- 
gesetzte Bevormundung, gerade weil auch ausserhalb der An- 
stalt vielleicht kein Bedürfnis vorliegt, von dem Kranken nur 
als Herabsetzung empfunden. 

Der Wunsch nach Änderung solcher Bestimmungen (deren 
Aufnahme in die Satzungen anderer bayerischer Anstalten 
iibrigens nicht erfolgt ist) zum Wohle der Kranken ist nach 
alledem leicht verständlich. 

Ist also durch die ü. nicht einmal für die Zeit des Spruchs 
mit Bestimmtheit die Notwendigkeit der Anstaltsbehandlung 
bewiesen, so zeigt sich die Bedeutungslosigkeit für eine spätere 
Zeit in einem Blick auf die zahlreich zur Entlassung konunen- 
den entmündigten Kranken. 

*) Allgeia«tne Zeitscliiift für Psychiatrie, Bd. 61, S. 884. 
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Die E. beweist aber nicht nur nicht die Notwendigkeit 

dauerruiei Anstaitsptiegr, sie kann vielmehr umgekehrt durch 
die nachfolgende Bestellung eiDe«^ Vormundes, der sich des 
Kranken annuamt, die Aussichten iür die Entlassung bessern. 

Von dieaou Gesichtspunkte ans besässe die Einleitung der 
S. öfter eine Berechtigung*), wenn sie in der Tat den einzigen 
Weg für die Bestellung eines gesetzlichen Vertreters, beson- 
ders such um die Entlassung zu fördern , darbSte.**) Auf das, 
gerade bei ausgesprochenen Geistesstörungen zweckmSßigere 
und einfachere Verfahren der Pflegschaft wird gleich einzu- 
gehen sein. 

Kann nun auch der Ausganj^: des E. -Verfahrens nicht ge* 
eignet betrachtet werden, danach die Notwendigkeit der An- 
staltsbehandiung zu beurteilen, so kann doch die Ablehnung 
eines Antrags auf E. gemäß § 663 Z. P. 0. oder die rechts- 
kräftige Aufhebung (§§ 678, 679 Z F. 0.) nicht einfach un- 
beachtet bleiben. Die richterliche Entscheidung spricht aus, 
dass diese Person weder infoige von „Geistesschwäche'^ noch 
▼on „Geisteskrankheit^ ilure Angelegenheiten nicht zu besorgen 
Yermag. Danach ist 2unMist anzunehmen, dass auch das Ver- 
mögen zur Besorgung einer der wichtigsten Angelegenheiten: 
zur Ffirsorge fKr den eigenen Gesundheitsznstand und die FMhig^ 

So ist wobl auch die Bemerkung der jostizminist. Anweisung v. 
28. 11. 99. zu verstehen, dasa bei Besorgnis einer sachlich nicht gerecbt- 
fDrtijrtPTi Beschränkung der persönlichen Freiheit durch FnterbriTiq'UTio' in 
eine Anstalt der Staatsanwalt den E.-Antrag^ nicht verzögern solle. Zur 
raschen Feststellung" der Geisteskrankheit an sich kann ein monatelang 
dauerndes, den früheren Zustand des Krauken vielleicht gar nicht mehr 
treffieadeB Ver&hreo als geeignet nicht betrechtet wetden. 

**) DaSB eine Batkeenng anf Wnnadi des gesetalidien Vertreten zu 
erfolgen hat, sofern nicht von der SicherheitsbehOfde auf Grund int- 
licher Bedenken Einspruch erhoben wird, bestimmt aneh § 10—12 der An* 
welsnng vom 26. März 1901 für Privat anstalten. 

Dieselbe Aiiweisunp' 10, Al^s ordnet an, dass falls ein nichtbevormun- 
deterKrankor seine Enilassungf beantragt, von der Ablehnung des Antragsunter 
Darlegung der Gründe Anzeige an die Staatsanwaltschaft zu machen sei. 
Das soll aber nur eine Gewähr für Prüfung der Sachlage geben. Dass 
auch hier nicht ohne Weiteres anf Einleitung des B.-Veri»hxen8 gerechnet 
wird, gebt adion ans den folgenden Voraduriften Uber das Verhislten der 
Anstalt bei den ferneren Entlaasangaanträgen einer aolchen Peraon hervor. 
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keit, Schäden zu vt'rmeiden, dem, dessen E. abgelehnt oder 
aiifgelioben ist, nicht fehle. Dieser Sachlage entsprechend ordiicu 
die preussischen Vorschriften an, dass eine solche Person nur 
nach Maßgabe der BesliinmuDgen Uber freiwillig Eintretende*), 
d. h. nur auf eigenen Wunsch in der Anstalt belassen werden 
darf (nach §§ 10 — 12 und § 18 der Anw. für Privatanstalten vom 
26. 1901). Daher mu88 sie entlasssen werden, sofern nicht 
der ausdrückliche Nachweis der Anstaltsbedürftigkeit nochmals 
erbracht oder wegen besonderer Gefährdimc: — aus sicher- 
heitapolizeiUchen Gründen — behördlicher Einspruch erhoben 

Gegen diese Beziehung, die also nicht im allgemeinen 

zwischen E. und Anstaltsbehandlung besteht, nach der viel- 
mehr mir bei einer rechtskräftigen Entscheidung, dass das 
Vermögen zur Besortrung der Anq;elegenheiten (im allgemeinen) 
nicht fehlt, die Zurückhaltung des Kranken besonders 
geprüft und begri^ndct werden soll, (die also eine Ver- 
bindung nur für die negativen Fälle darstellt) sind mehrfach 
Einwendungen erhoben.***) 

Dass die Folgen der Entlassung för den Kranken und 
fQr die öffentliche Ordnung besonders berücksichtigt werden^ 

ist oben angeführt worden. Würde einmal, trotzdem die 
Notwendigkeit den Kranken gegen seinen Willen in der 
Anstalt zu behandeln, von dem Sachverständigen in ihrer Be- 
deutung als eine der wichtigsten , aber tatsächlich der Be- 

*) Freiwillig Eintiretende mttsseD naeli § 17 der Anw. 26. 3. Ol 
Verständnis für ihren Eintritt in die Anstftlt heeitseii nnd ihrem Ziutand 
nach fttr die Aufnahme geeignet sein. 

**) Dabei wird allerdings vorauBgesetzt , dass die Aufhebung der E. 
erfolgte, weil das üericbt nicht annahm, dass der Untersuchte seine An- 
gel e e n Ii ei ten nicht zn besorgen vermochte, aber nicht weil 
etwa die E. aus formellen Gründen : wogen Unzuständigkeit des ange> 
gangenen Gerichts oder mangelnder Antragsberechtigung der betreibenden 
Fereon abgelehnt oder wieder aufgehoben wird. Auch wenn eine Ab- 
lehnung sidi etwa einmal darauf grttnden aollte, dass der Antrag bei einer 
Person, bei welcher die E. wegen «Gkr.* nötig erscheint, nur auf «Gadiw.* 
gerichtet war, so würde dem Sinne naeh dies keine Besiehung inr An- 
staltebehandlung- haben. 

***) B, Schul tze, Fsjrcb. NeuroK Wochenscbr. 1901 Nr. 22. u. a. a. O. 
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^orgung sich entziehenden Angelegenheiten des Kranken dem 
Richter gegenüber herroTgehoben wäre, die E. abgelehnt, so 
würde, falls nicht Einsprach im öffentliohen SieherheitsinterBsse 
erfolgt, die Beschwerde gegen die Ablehnung erwogen werden 
können.*) Die seltenen Fälle, wo ans dem Wechsel und der 
Schwankungen des Znstandes Unsicherheiten der Beurteilung 
'entstehen, werden bisweilen Anlass zur Aussetzung des Be- 
schlusses geben. Im übrigen findet sich, wo die Anstaltsbe- 
handlung unbedingt erforderlich ist, wohl fast ausnahiuslos 
©ine Reibe von Krankheitssymptomen so deutlicher Art, dass 
das Vermögen zur Besorgung der Angelegenheiten auch aus 
anderen Erwägungen zu verneinen sein wird. 

Auf Schwierigkeiten trifft man eigentlich nur bei Personen, 
die Gesetzesrerletzungen oder Ordnungswidrigkeiten im Vor- 
leben zeigen, aber in der Anstaltsbehandlung von Erregungs- 
zuständen be&reit und den Anlässen zu unrichtigen Handeln 
entzogen, bei Fehlen wesentlicher geistiger Schwäche in keiner 
Weise an das Benehmen ausserhalb der Anstalt erinnern. 
Kranke mit epileptischer Anlage und Reizbarkeit, DegeneratiTo, 
Alkoholisten, durch Kopfverletzungen Geschädigte und lem- 
fähige Imbezille, die den Ansprüchen der Aussenwelt an 
selbständiges Handeln nicht gewachsen sind, Paranoische, bei 
denen die kniiikhafie Gedaukenbildimg das Handeln nicht 
mehr beeinflusst, gehören hierher. 

Für die £. wird es dann wichtig sein, inwieweit der 
Richter eine derartige Unfähigkeit in der sozialen Haltung als 
nachgewiesen und weiter, ob er sie als ein UnTormögen be- 
trachtet, das zum Schutze der Kranken (nicht zur 
Sicherung Anderer) die Beschränkung der rechtlichen Stellung 
und die Vertretung durch eine andere Person, daher die E. 
erforderlich maciit.**) 

Nach alledem sind Unzuträglichkeiten von einer derart 
beschränkten — lebhaftem Einsprüche aufgesetzten — BerUck- 

*) Was in mnem derartigen Falle mit P>folg- g-eschehen ist. 
**) Mit Rücksicht darauf, dafis Einwände gegen dio Entlassung soiten^ 
der Sicherheitsbehürde erhoben werden können, sei daran erinnert, dass für 
die strafreubtH che Verantwortlichkeit die Ablehnung der E. nicht be- 
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ßichtigimg der Ablehnung oder Aufhebung einer £. bei deit 
Beetumnimgeai fiber Endaesang eus der Anstalt nicbt zu eiv 
warten.*) 



In andreren deutschen Staaten ist eine ausdrückliche Be- 
stimmung über Einflnss der E. nicht gegeben. sei gleich hier 
über die Vorschriften betr. die Entlassung im allgemeinen 
auch mit Rücksicht auf die folgenden Abschnitte bemerkt: 

In Bayern sind bei Einsprach über die Polizei-Direk* 

tionen oder Bezirksämter hinaus die Kreisregierung und in 
letzter Instanz das Ministerium des Innern beteiligt. 

Sachsen hat verschiedene Bestimmungen über die Ent- 
lassung für die Landesanstalten und Privatanstalten. Bei 
Kranken öffentlicher Anstalten , die nicht auf Antrag eines 
Armenyerbandes oder einer Polizeibehörde oder unter eigener 
Zustimmung aufgenommen sind, soll in der Regel die Zu- 

hindert ist. In einer Entscheidung des 0. L. G. Dresden (.Schreber, Denk- 
würdigkeiten 1903. Leipzig, Mutze) wir l in den Gründen des die E. aaf- 
hebenden Urteils fS. 419) ausdrücklich herrorgehoben . dass bei einer 
etwaigen Beleidigung'sklafrf cint^ Bestrafung jedenfalls aiHiTPSfhlosseii 
erscheine, da dem Kranken (dessen £. aufgehoben werden soll) unter 
allen Umstunden der sichutz des § 51 Str. G. B. zur Seite stehen 
würde. Das 0. L. G. erkennt auch in der Gefahr einer strafrechl- 
liehen Vcniiteilaog keiftsn binreielwita Grund, die Gteschftftuflthig« 
k^t absnspieclien. Die £. kann aieht als Mittel aiflieweaidet werden, 
um eine Pwson, die trete ihres geietigeo Defekts im übrig en 
donsliaiiB ffthig ist, ihren Geschftften nachzugehen, ron der Vor» 
nähme einer einzelnen rerkehrteo Handlung abznhalten, nm ihr etwaige 
nachteilige Folgen davon zu ersparen. 

*) Immerhin ist die zweckmässige b]rledicriinL'' des E. -Verfahrens vun 
Bodcurung auch fiir diese Frage. Hauptsächlich ersclieint schon die sorg- 
fältigäie Pruiung des Bedürfnisses und die Ablehnung aller nicht ge- 
nügend hl doi ftusseren Umstftnden begründeten Anträge anf die 
Einleitung des Verfahrens erwünscht Führt das. Terfshzieii nr 
reehtskrftfügen Ablehnung , weil die Angelegenheiten so einfach sind, dass 
sie trotz der mierkannten psychischen Störung besorgt werden kOnnen, so 
wird leicht zum Nachteil des Kranken (manchmal auch von anderen) die 
Vorstellung erweckt, dass er überhaupt geistig gesund sei. Davon ist 
natürlich keine Bede. 
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Stimmung des gesetzlichen Vertreters eingefordert 
werden, bei deren längeren Ausbleiben das Ministeriuni des 
lauern entscheidet Für PriTatanstalteo liat eine Zostim* 
mung des Vormundes oder Gewalthabers zu erfolgen. 

Württemberg: erwähnt bei der EDÜassnng nicht die 
Aufhebung der E., die Eodaasang erfolgt auf Verlangen des 
Vormundes oder der Angehörigen, sofern nicht OefiÜir^ 
lichkeit oder Verwahrlosung vorliegt. 

Baden weist die Bestimmung, ob ein Kranker, der gc- 
föhrlieh oder ftnstSsi^i^ ist, oder nicht geeignet versorgt werden 
kann, gegen das Verlangen der Angehörigen zurück- 
zuhalten ist, dem Bezirksamt nach Beratung mit dem Bezirks- 
arzte zu. 

Tn Hessen kann die Anstaltsbehandliing auch l)ei Ab- 
lelmurig des E.- Antrags fortgesetzt werden, wie aus einer Mit- 
teilung von Dietz*) hervorgeht. 

üb) Pflegschaft. 

Mehr als das langwierige, u. U. für den Kranken nicht 
vorteilhaite und in seinen Folgen schwer zu beseitigende E.- 
Verfahron scheint die Anordnung einer Pflscb. gemäß § 1910 
B. G. B. geeignet, dem berechtigten Wunsche nach schneller 
gesetzlicher Vertretung des länger in Anstaltsbehandlung be- 
findlichen Ejrankeo, der solcher Hilfe entbehrt, zu entsprechen. 
Schon vor Einführung des B. G. B. wurde als nötig bezeichnet, 
dass eine geistige Störung, die, falls es sich um Entmündigung 
handeln würde, zu der Annahme der rechtlichen Bej^riffe 
der „Geisteskrankheit" und „Geistesschwäche^ (§ 671 B. (x. B.) 
führen würde, wenn nur das Ht flüi f'nis für Pflsch. vorliegt, 
als „geistiges Gebrechen'" angesehen werden könnte. Nur so 
werde diese Form der gesetzlichen Vertretung den erhofften 
allgemeinen Nutzen bringen.**) 

Diese Möglichkeit, auch denjenigen, die im Sinne des § 6 
B. G. B. ihre Angelegenheiten im allgemeinen nicht zu be- 
sorgen yermögen, einen Pfleger für einzelne Angelegenheiten 
(§ 1910) zu bestellen, ist durch Urteil des R. G. Z. S. IV yom 

*) Sach verst. Zoitung 1904, 18. 
**) Moeli, Vierte^ahrsBchr. f. gerichd. Med. pp. 1899. 
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6. 10. 02 aus«ii üi kiich anerkannt. (Ausserdem ist eine rechts» 
gülti<:o „Verständijjunp:'' (§ 1910) bei derartigen, nicht ge- 
schäftsfähig zu erachtenden Kranken (§ 104. Z. 2) nichtvorauszu- 
setzen.) Der Nutzen derPflsch. für V ermö«j:ensangelegenheiten 
und lUr die Beruhigung des Kranken über seinen Besitz bedarf 
keiner Darlegung. Die Vertretung in persönlichen /An- 
gelegenheiten ist von wesentlichem V«irteile für Erteilung von 
Auskünften auf Anfragen, für Ordnung des Verkehrs des 
Kranken^ etwaige operatiye Eingriffe usw. Vor allem kann 
sie auch fUr die Entlassung Bedeutung gewinnen."") Für den 
Anstaltsarzt ist also das Vorhandensein einer gesetzlichen Vertre- 
tung bei längerer Dauer der Behandlung eines Kranken an- 
zustreben, auch wenn er die Erreichung des Zieles, die Ent- 
lassung aus der Anstaltsftirsorge nicht mit Bestimmtheit er- 
warten kann. Jedenfalls gewährt sie dem Kranken die Sicher- 
heit, dass sein Wunsch auf Entlassung gehört uud beachtet 
wird. 

Die Beaufsichtigung durch das Vonnundschaftsgericht ge- 
mäß § 1837 B. G. B. hat einer Vernachlässigung der Fürsorge 
für die Person „durch geeignete Gebote und Verbote" zu be- 
gegnen.**) Damit ist die Aufsicht "eines Richters ühee die 
Veitretung eines in Anstaltsbefaandlung' befindlichen Kranken 
gesichert, denn Beschwerden darüber, dass der Pfleger seine 
Obliegenheit yernachlässige, gelangen natuigemäß an das Vor- 
mundschaftsgericht. 

Es entspricht (iurcliaiis der hohen Bedeutung der Pflsch. 
für die Kranken insbesondere in den Anstalten, wenn die 

*) Bei den unbenittelten Kranken der Öffentlichen Amtalten hudelt 
ea sich entsprechend % 1910 Abs. 2 hat stets um eine einMine AqgelegeD- 
heit oder einen bestimmten Kreis, um die Entlassung und was damit zn- 

eammoiihänjt, als Fürsorge für die Person. 

♦* Ob der (lemeindewaisenrat, dem nach § 1850 in Unterstützung dos 
VormuTidscbaftsn^prichts obliogt, darüber zu wachen, dass die {Vormünder) 
I*flpg-<^r für die I'ersun: insbesondere . . für ihre körporliche Pfle<re pflicbt- 
DJüösijj Sorge tragen, au der Aufsicht beteiliert werden kann, niu.st. dahin- 
gestellt bleiben. Als körperliche PÜcge wird sich die Behandlung eines 
Eianken in der Anstalt, welche Sehldigungen nleht nat das Nervensystem, 
sondern auch anderer Organe des KOrpers an beseitigen oder au TwhOten 
trachtet, meist kennzeichnen. 
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preussischen Vurschnften von jeher ga n z a u s d rü c k 1 i c h 
und \vied(?rholt anf diesen Weg zur Bestellung einer ge- 
setzlichen Vertretung hinuM wiesen ha})en. 

Schon ehe das B. G. G. in Wii kyainkeit trat, verfügte ein 
Erlass des Just. -Min. vom 28. 11. 99 als Ergänzung der An» 
weis, über das Verfahren ))ei E.: „Die von den Vorstehern 
öflfontlicher und privater Anstalten eingehenden Anzeigen über 
die Aufnahme Geisteskranker und Geistessckwaclier sind, so- 
weit ein Entmündii^uugsverfahren nicht eingeleitet wird, dem 
zuständigen Vormundschaftsgericbt mit dem Anheimstellen in 
der Hichtung zu übersenden, ob ein Bedürfnis zur Anordnung 
einer Pflegschaft gemäß § 1910 Abs. 2, 3 des B, G. B. vor- 
liegt.« 

Die Min. der Med.-Angcl. und des Innern haben dement- 
sprecheiid durch ireinciiib. Krlass v. 5. 3. 1900 die Vorstände 
der AnsTaltPii für ( leisteskrauke auf diese Bestimmuntren auf- 
merksani machen und sie darauf liinwriseii lassen, .jdtiss^ so- 
fern seitens di'S Vormundschaftsgerichts die Einleitung einer 
Pflegschaft nicht angeordnet werd(Mi sollte, seitens der Anstalts- 
leitung jedoch auf Grund ihrer Kenntnis der Verhältnisse im 
Einzelfalle die Vertretung eines Kranken in einzelnen seiner 
Angelegenheiten oder für einen bestimmten Kreis derselben» 
insbesondere in seinen Vermögensangelegenheiten, für erwünscht 
erachtet wird, es sich empfehlen wird, Ton dem Vorhandensein 
solcher besbndem Umstände dem Vormundschaftsgerichte Mit- 
teilung zu machen'^. 

Um den Erfolg der Anordnung in Priv.-Anst besonders 
zu sichern, ist im Erlass rom 22. 6. 03 (Min.-Bl. für Med. 
]>j). Angel. S. 326) g«'sai:t: „Um über die Befolgung dieser An- 
ordnungen und über ihre Wirksamkeit namentlich für Kranke 
in Priv.-Anst, ein Urteil zu gewinneji, ist es erforderlich, bei 
den Besichtigungen durch die Besuchs- Kommissionen diesem 
Punkte besondere Aulmerksamkeit zu widmen. Wir ersuchen 
daher ergebenste die dortige B.'K. gefälligst mit entspreche ndt^r . 
Weisung zu versehen und zu veranlassen, dass in dem Besich- 
tigungsberichte über etwaige in dieser Hinsicht heryorgetretene 
Mängel oder bei der Ausführung dieser Anweisung gemachte 
Erfahrungen eine besondere Mitteilung erfolgt,^ 

2* 
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Freilich kann der Pfleger die aus ungünstigen persönlichen 
Verhältnissen bei reizbaren , einsichtslosen Kranken gegen die 
EntlasBong sich erhebenden Schwierigkeiten oft nicht über- 
winden. In einigen Fällen lyermag weder $e Gewfihmng der 
Mittel znm Unterhalt noch die eingehende Berücksichtigung 
der psychischen Abweichungen bei der Ordnung der Beziehungen 
des Kranken znr Umgebung (Anschlass an Enthaltsame, Wahl 
der Wohnung, BeschMftigung usw.) ein dauernd ungestörtes 
Leben ausserhalb der Anstalt herbeizuführen. 

Wo aber sonst, d. h. bei nicht durch (lei artige Kranklieits- 
erscheiniiDj^eu sehr hilflosen und besonderer Maßnahmen be- 
diirftiofen Kranken, die Entlassiine" nicht trelingt. ist djis 
— wenigstens in grossstädtisclien Veihältnissen — meist nicht 
dem Mangel der Vortretung und Fürsorge, sondern über- 
wiegend dem aus einem Vorleben mit mehrfacher Gesetzes- 
verletzung sich ergebenden Bedenken zuzuschreiben, dass die 
öffentliche Ordnung und die Sicherheit der Umgebung 
eine Störung erfahren würden (hierauf kommen wir unter III 
zurück). 

Die Hoffnung, durch Regelung der Angelegenheiten dies 
Hemmnis der Entlassung zu beseitigen, ist allerdings eine be* 
scheidene. 

Dieser Umstand widerspricht aber nicht dem Verlangen, 
jedem Kranken, der eine für seine Lage geeignete Vertre- 
tung in den Familienangehörigen nicht besitzt, auf oder ohne 

Wunsch — falls auch nur die Mügliclikeit zweckmäßigen Kiii • 
wirkens anzunehmen ist — einen Vertreter zuzuordnen. Die 
Berechtigung, einen Antrag, der gemäß den erwähnten Er- 
lassen gestellt wird, ausdrücklich mit dem Hinweise auf die 
Entlassung zu begründen, ergibt sich aus folgendem Be- 
schlüsse eines L.-G., der aus Anlass einer Beschwerde der An- 
stalt gegen die Ablehnung der Anordnung einer Pflsch. durch 
das A.-G. erfolgte. Hier heisst es, es sei der Beschwerde- 
führerin (Anstalt) „beizupflichten, dass ein Geistes- 
kranker nicht schlechthin der Anstaltsbehandlung bedarf. Da 
nun auch nach der Sachv.-Änsserung der BeschwerdefOhreria 
die Möglichkeit besteht, dass X. in Verhältnisse gebracht wird, 
wo er bei geeigneter Beschäftigung, fem yom Alkohol und dem 
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Streit mit seiner Ehefrau nfltslich verwendet wird, da anderer^ 
seita X. infolge seiner Geisteskrankheit nicht imstande ist, 
sich solche selbst zu beschaffen, erscheint es nach § 1910 
Abs. 2 B. 6. B. zuUssig und Yorliegenden Falls geboten, eine 
Ffiegschaft zn dem bezeichneten Zwecke anzuordnen.* 

Die Bestellung eines gesetzlichen Vertreters für den Fall 
längerer Anstalts))ehaQdliing ist nach alledem eine so nützliche 
nnd ohne o-rössere Schwierigkeit durchführbare Maßregel, dass 
wir nur dem Vorschlage beitreten können, den Vorst er in 
seinem eiDgeheaden Bericht: Über reichsgesetzliche Regelung 
nsw.**) ausspricht £r wünscht eine allgemeine Vorschrift, dass 
auch unabhängig von dem Eingreifen der Behörde 
oder der Anstalt, für jeden Kranken, der noch keinen ge- 
setzlichen Vertreter hat, ein Fürsorger ernannt werde. 

Die im Vorstehenden empfohlene Ausdehnung der gesetz- 
lichen Vertretung würde leichter und rascher zu erreichen sein, 

wenn für jede grössere öffentliche Anstalt eine Anzahl ge- 
eiir neter Personen von vornherein dem Gerichte zur Ver- 
fügnng ständen. Ganz ausdrücklich ist darauf hinzuweisen, 
dass hier auch Frauen verwendbar sein, ja unter Umständen 
den Vorzug verdienen würden. Eine u;ewisse Zusaninienfassunp: 
oder Organisation der zur Ausübung der Pflsch. Berutenen 
würde sich ancli empfehlen, weil diese Vertrauensmänner oder 
Frauen sich loit der Zeit eine wachsende Kenntnis ihrer Auf- 
gabe und der Mittel zur Erledigung erwerben würden. 

Die Art der Hilfe könnte je nachdem für bestimmte 
Gruppen ausgebildet werden» mandie Bemühungen Hessen sich 
▼ereinigen und vereinfachen, gegenseitige Unterstützung und 
Aushilfe würde vielleicht Nuteen bringen. Fischer**) denkt 

an einen juristischen Sachverständigen als Generalpileger 
(Kurator) für alle Kranken einer Anstalt. Ähnliches hat 
früher Sander angeregt. Wir halten diese Besch alienheit der 
Vertretung für die meisten Kranken nicht für nötig und bei 
Anstalten von 1000 bis löOO Krauken nicht für durchführbar. 



• ) Verstimiuluiig des deuiecben Med. -Beamten- Vereins, Leipzig 1903. 
Zoitaehr. f. Hed.-Beamte. 

**) Schutz der G eioiebkranken. Birzel, Leipzig 1902 S. 55. 
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I)Mfrrir,'n sehen wir ia der Heninzirliiiufir von mehr im Kr- 
wei l»lt'l>en stehendp-n, in [tr;i kt isclu-r Hinsicht mit den V<»r- 
hältnisson des Ki'ankon elier veitrnnten Personen i!^«'rad»'/.ii 
einen \or/M^. Die Berücksichtiguntc schwierigerer lici htsvcr- 
hältnisse winl nicht so häufig sein, dass sie nicht von der 
aufsichtsführenden riorichts-( Vormundschafts-) Behörde über- 
wacht lind fjt leiti t werden könnte. Diese Behörde wird natür- 
lich durch die Ausbreitaog der Pfisch. als einer regelmäßigen 
Einrichtung fUr einen grösseren Teil der Anstallskranken er- 
heblich belastet. Bestellung, Anweisung, BeaufBichtigang des 
Pflegers und Wiederaufhebung der Pflsch. werden mannigfache 
Ansprüche machen. 

Die Einzelarbeit für das Wohl des Kranken aber erfojdt rt 
die persönl ielie Berührung mit ihm, mit seinen Aiii:**iiürigen, 
u. U, mit dem in Aussicht genoiiimenon Arht'it- oder T^nter- 
kunftgeber. Unter ausd rii ck liclie r Ablehnung eines 
Vergleichs kann man doch in der praktischen Tätigkeit 
eine gewisse Ähnlichkeit mit den Forderungen finden, 
die die Fürsorgevereinc für entlassono Gefangene aufstellen: 
„Die Mitj^lieder sollen die Personen, die in ihren Bereich fallen, 
besuchen, kennen lernen, ihr Können, ihre PlKne erforschen, 
sie müssen ein persönliches Interesse an ihnen gewinnen, dann 
können sie ihnen viel leichter Arbeit und Unterkonimen ver- 
schaffen, als auf den eingehendsten Bericht der Verwaltuog. 
Sie müssen für sie eintreten bei den Gemeindeverwaltungen, 
sie sollen sie schützen, wenn ihr«'r Aufiiabme Schwierigkeiten 
entgegonm'stellt werden, sie sollen bei früheren ArboiT<;übeni 
und kiiii tilgen sich für sie vorwoiidoii. Der Entiassene geht 
dann nicht zu einem Frcnuicn. sundern zn einem Manne, dem 
er vertraut, der seiner Familie geholten, der ihn mit seinen 

Eitern ausgesöhnt Und Fürsorgerinnen werden stets 

willkommen geheissen werden, wie sie ja auch im Gebiete der 
Rhein.- WestfäL Gefängnisgesellscbalt fast von Anfang an in. 
grossem Segen gewirkt haben. ^''') 

Bei dem überall erfreulicherweise bemerklichen Bestreben, 



*) Krohno, Lehrtacb der Gofön^iskutide, ]lon. S«hr. f Kriniin. Pä^ttflioU 
1905, S. 191. 
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Waisen uiul anderen Gruppen von sozial schwachen Menschen 
durch Beirat und Unterstützung (Hilfe zu leisten, müsstc eine 
derartige Organisation zu ermöglic linn sein und eine grössere 
Sicherheit des Ei-folgs bei der wohltätigen Maßregel der Pfleg- 
schaft versprechen. 

Weil die Kranken in den öfleDtltchen Anstalten als 
meist unbeuiittelt und auf Kosten von Annen- Verbänden ver- 
pflegt, in der Reget andere Angelegenlieiten als die der Für- 
sorge für ihre Person nicht zu besoigen haben, ist zur Ein- 
richtung einer solchen Vertretung an den grossen öffentlichen 
Anstalten hauptsächlich Gelegenheit begehen.*) 

Bei den zur Traoriing der Kosten fähigen, den besitzenden 
Klassen augehörigen Kranken der Pri vatanstalten wird öller 
die Fürsorge dnrch den gesetzliclien Vertreter in mehrfacher 
Richtung sich nötig erweisen, so dass hier bei längerein An- 
Btaltsaufenthalte wohl eher zur Bestellung eines Yoimunds 
Anlass sich bieten wird. 

III. Maßregeln zur Slcherinig der öffentlichen Ordnung. 

Die Bestimmung, wonach dem Antrag des gesetzlichen 
Vertreters auf Entlassung eines Kranken aus der Anstalt nur 
dann nicht ohne weiteres statt zu geben ist, wenn die Sic her- 
holt sb eh 5 rde ihre Zustimmung versagt, besteht fBir alle 
Privatanstalten und die meisten öffentlichen Anstalten ohne 
EJinschränkung**) . 

Damit sind wir zu den Fällen gelangt, wo der Zustand 
und das Vorlehen des Kranken zur Sicherung der öffent- 
lichen Ordnung eine Beteiligung der Behörde bei der Ent- 
lassung erfordert 

*) Bei räumlich bcschHInktem Aafhabmcbezirk (Grossstttdte) wttre die 
Oiganiaatlon" der Vertretungr Am leichtesten. Andenwo konnte sie wohl 
dureh HUftveroine vermittelt werden, äelbstvcrstttndlleh hat die Pflegschaft 
holH ri Wert für einselne Personen auch liher die Enttassang aiu der An- 
stalt hinaus. 

**) In den Statuten für die Öffentlichen Anstatten einselner Provinzen 
wird aosaerdem bei nicht auf eigene Kosten Behandelten noch dem Land- 
Armenverband ein Einfluss eingeriUirot. 
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Tätigkeit der Polizei. 

Diese Behörde ist nach den jetzigen Bestimmungen die 
Polizei*). Ihr Kingreifen ist daher in allen Fällen herbeizu- 
führen, wo es für nötig erachtet wird, einen Kranken gegen 
den WiUen seines gesetzlichen Vertreters (auch der nächsten 
AogehÖrigeo), unter Umständen auch lediglich gegen seinen 
eigenen Willen in der Anstalt zu behalten. Erfolgen polizei- 
liche Einwendiinjsren nicht, so tritt die Entlassung ein. 

Die Polizei kann aus Sorge für Leben und Gesundheit zur 
Verhütung von Selhstverletznng oder Schädigung dos oigenea 
Wohls, um des willenlosen Kranken seihst. Bedenken erheben. 
Viel häufiger gibt ihr der Schutz der Person und des Eigen- 
tums Anderer Anlass, auf Zurückhaltung des Kranken in der 
Aitstalt zu dringen. Daher wird nur ganz ausnahmsweise bei An- 
trag des Vertreters die Sicherheitsbehörde zur Beteiligung bei der 
Entlassung herangezogen. Die ganz überwiegende Zahl 
der Fälle betrifft Kranke, die ein ger i eh tlic h e s Untersnckungs- 
oder Straf Terfahren oder eine offenbar gesetzwidrige Handlung 
hinter sich haben, also die Kategorie der geisteskranken Rechts- 
brecher und der in der Haft Erkrankten, deren Verwahrung 
für den Staat eine besondere (über die persönliche Försorge 
hinausgehende) Bedeutung hat. 

Eine Schädigung der Umgebung und Störung der Ordnung 
zu vermeiden verlangt nicht allein die öffentliche Sicherheit. 
Solche Forderung ist in gleicherweise auch vom psychiatrischen 
Standpunkte ans zu stellen. Vorfälle dieser Art schaden meist 
dem kranken Täter seihst. Sie schaden aber auch den psychisch 
Kranken im allgemeinen, weil sie die iehlerbaiten Anschauungen 

*) AUg L. \i , Teil 2 Titel 17 

§ 10. Die iiöti^^eii Anstalten zur Krhaltuiig: der ÖfFentliehen Ruhe, 
Sicherboit und Ordnung und zur Abwendung der doni Publtko, oder ein- 
seinen Mitgliedern deeoelbcn beronitebendeD Qeliitir zu treffen, int das Amt 
der Polisei. 

§ 6 Zu den Gegcnstftnden dw ort^polizetKcheii Voncbriften ga1riM«n: 
a) der Schutz, der Personen und des Eigentume; . . . 
f) Sorge für Leben und Gesundheit; . . . 

i) alles andere, was im besonderen Interesse der Oemeindeu uod ihrer 
Angehörigen polizeilich geordnet werden luusti. 
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7.U erhalten geeignet sind, die breite Bevoikenmgsfichicbten 
noch über Geisteskranke haben. 

So linge die überwiegende Menge der weniger Gebildeten 
mit dem Begriffe der Geistesstdnmg eine anfflülige Haltung 
oder gar Ordnungswidrigkeit oder Gewalttätigkeit Terbindet, 
kann sie za richtigem YerstSndnis nicht gelangen. Da aber 
dnrch die Presse kaum andere als derartige, doch nur bei einem 
iv( ht kleinen Teile der Gesamtzahl vorkommende Handluntren 
verbreitet werden, weil nur sie Reiz für das Publikum halben, 
erhält sich die Scheu vor den Geisteskranken, die in grewissor 
Richtung einer leicht erklärlichen Empfindung entspricht, in 
einem ganz übertriebenen, die Fürsorge für die Kranken, für 
ihre Lebensstellung usw. bedauerlich benachteiligenden Umfange. 

Es ist daher geflUirlichen Handlungen — namentlich wieder- 
holten Eigentumsyerletzungen , SittlichkeitSTergeheik — auch 
zum Nutzen der zahlreichen geordneten Kranken und zur 

Förderung der Fürsorge im allgemeinen möglichfit vorzu- 
beugen. — 

Sog. Oemeingef&hrlichkeit 
Gewöhnlich wird nach der „Gemeingefl&hrlichkeit^^ der 
Sianken gefragt. Der Ausdruck ist nicht besonders zweckmässig, 
er deckt sich namentlich in seiner Anwendung keineswegs mit 
«lern, was das Strafgesetz als ^gemeingefährliche^, d. b. in der 
Ausdehnung der Gefahr nicht genau begrenzbare"**) Handlungen 
l)ezeichnet. 

Gemeint ist, ob Jemand „als füi sich oder für Andere 
gelährlich oder als für die öffentliche Ordnung störend" anzu- 
sehen ist. (Min. Anweis, fttr die Privatanstalten § 12). Württem- 
berg lässt Einweisung zu, wenn der Kranke „für sich oder 
Andere geföhrlich oder für die öffentliche Sittlichkeit anstttssig 
ist, oder infolge von Pflegebedflrftigkeit ausserhalb der Anstalt 
▼er wahrlost oder gefährlich wird.** Baden sagt: „fßr sich oder 
Andere gefihrßch oder fQr die öffentliche Schicklichkeit an- 
stössig". Das Amtsblatt einer preussischen Regierung bezeich- 

*) R. Q. Eolscli in Stnfi. Bd. <s 8. 809: daas d«r suzeebnaogafiLhige 
TKter die AasdclinDiii^ der CtatthrduBg nicht in seiner Gewnlt bat 
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net als gemeingefölirlich ^ diejenigen, die ftir sich gefährlich 
oder ungewöhnlich belästigend sind.** 

Die staatlichen Bostimmuniroi) über die Mitwirkung; der 
Behörden bei Entlassung beziehen .sich naturgemäss in erster 
Linie auf die in (Üntersuchungs- oder Straf-) Halt krank Be- 
fundenen. 

Der Erlass des prenssischen Justiz-Ministers v. 25. 10. 1882 
soll die Lücke ausfüllen, die dadurch entstanden ist, dass eine 
Eesolution des Beichstags für den Norddeutschen Bund nicht 
zur Erledigung gelangt ist: den Verbleib eines wegen Geistes- 
störung in einem Strafverfahren Freigesprochenen ge- 
setzlich dahin zu regeln, dass er im Falle der Gemeingefährlich- 
keit einer wirksamen Beaufsichtigung überwiesen werde. Der 
Erlass ordnet an, dass wenn ein Gefangner wegen Geistes- 
krankheit aus dem Gefängnis zu entlassen ist, dieser Entlassungs- 
grund in der betreffenden Verfflgung des Gerichts , bezw. der 
Strafvolktrecknngsbehörde ausdrücklich anzugeben ist, und dass 
alsdann der Gefängnisvorsteher den Gefangenen der Polizei- 
behörde des Enthissungsortos zu überweisen hat. Hiervon wird 
nur dann abgesehen werden dürfen , wenn der Geisteskranke 
bei der Entlassung seinen Augühörigen oder seinem Vormunde 
übergeben wird und liicrdurch nach dem pflichtmässigen Kr- 
messen des Gefängnisvorstehers eine Gefahr für den Entlassenen 
selbst wie für dritte Personen ausgeschlossen erscheint. — 

Damit wird die Bestimmung über den Verbleib des Frei» 
gesprochenen, oder ans Üntersuchungs^ oder Strafhaft Entlassenen 
der Polizeibehörde zugewiesen. 

Nur unter besonders eingehender Prüfung und Erwägung 
wird i^an auf Grund einer (zumal einer nicht gerichtlich er. 
wiesenenjL gesetzwidrigen Handlung einen Geistesgestörten aU 
für die öfiEentliche Sicherheit gefährlich zu bezeichnen sich ge- 
trauen. Eine einstweilige Aufnahme . in Änstaltsbehandlnng 
ist nicht die einzige Folge, sondern, was für die meisten Fälle 
viel wichtiger ist , es kann diese Art der Einweisung weithin 
wirken und in späterer Zeit der .Entlassung erhebliche 
Schwierigkeiten bereiten.*) 

*) Es darf nicht verkannt werden, d&ss in manchen derartigen Fällen 
die Befdrcbtang^ der Scbadtgitng anderer Persouen neben dem unzweifelhaft 
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In Preussen dürfen nach gemeinsamem Erlass des Alin. der 
Med.- Angel, u. d. Innern v. 15. 6. 1901 (ilin. ßl. f. Med.-Angel. 
S. 179) nach Untersuchungs- oder Strafhaft auf diesem Weg© 
der Anstalt überwiesene Personen, soweit ihnen nicht ein nur if 
ganz geringfügiges Vergehen zur Last gelegt ist, aus den - ' 
öffentlichen Anstalten auf entsprechende Anzeige erst nach ' 
Eingang einer Äusserung der Polizeibehörde oder nach Ablauf 
einer Frist von 3 Wochen entlassen werden. ... 

«Es ist rielmehr oiforderlicb , dass die Polizeibehörden vor der b«ab- 

sichtigten Entlassung einer nach ihrem Vorleben als gcfänrlich zu eraeli- 
tpuden ['crson gehört worden und ihnen Gelegenheit yegeben wird , etwaigfO • ^ '• 
Bedenken zum Ausdruck zu bring^en , welche aus dem Vorleben und den 
ganzen wirtschaftlichen and Familienverhältnissen, namentliLh auch aus 
denjenigen, in welche der zu Entlaäsende demnächst eintreten wird, g^en 
die Entlassung sprechen. Eine solche Äusserung kann für die Anstalts- 
leitung, der diese Verhaltoisse oft anbekannt sein werden, sowohl in All- 
gemeinen sowie mit Rtleksielit auf § 832 B. O. B. iinr erwünsehi adn ... 
so veranlassen, dass 

1. geisteskranke auf Grand des § 51 Str. Ci. B. freigespr^beoe oder 
auf Grund des § 203 Str. P. 0. ausser Verfolgung gesetzte Personen und 
geisteskranke Verbrecher, bei denen der Strafvollzug ausgesetzt ist, — so- 
fern diesen Personen ein Vorbrechen oder ein nicht ganz geringfügiges 
Vergehen zur Last gelegt ist, — 

2. diejenigen auf Veranlassung der Polizeibehörde aa^enommenen 
Geisteskrank«!, bei denen die Polizeibehörde aosdrOcklteh das Bnaebsii |un 
Mitteilung ron der beabsichtigten Entlassung gestellt bat, 

3. sonstige nach Ansicht des Anstaltsleiters gefiUirliche Gm^eskranke , 
8US den Öffentlichen Irrenanstalten nicbt entlassen werden, bevor dem Land- 
rat, in Stadtkreisen der Ortspolizeibehörde des künfti<,'nn Aufenthaltsortos 
und, wenn dieser ausserhalb Preussons liegt, der gleichen für den (3rt der 
Anstalt zuständigen JBehÜrde — Gelegenheit zur Äussenmg go<,'eben ist. 
Die Leiter der Anstalten werden den genannten Bebürden unter Mitteilung 

vorliflganden Bedürfnis den aas der Haft Gelangenden zu eigenem 

Schutze und zur Behandlung seines Krankbeitssustandes zunäcbt in 
die Anstalt einzuweisen, entschieden zurücktritt. Nur falls unter dem Aus- 
druck ,G emeingefährlichkeit'' auch ein Mangel an Fähigkeit begriffen 
werden könnte, Getahren zu be^cg'nen, die sich aus dem Zustande für den 
Kranken selbst offenbar ergeben — was nicht zweifellos — würde er 
auch unter solchen Umständen angewandt werden können. Es ist daher 
mit Dank ansuarkenneni dass seitens des preussischen Uinisters des Innern 
die Polizeibehörden neuerdings da;fauf aufinerksam gemacht sind, bei der 
Ein Weisung in eine Anstalt besonders auch die Hilfsbedür ftigkeit 
als Veranlassung des Eingreifens zu berttcksichtigen. 
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te VaAerials xar Bearteünog dw Krankeii, inabeMmdere einos eiligeliMiden 
intlicben Gutachtens t die beaMcbtigte Entlamiig mitzuteilen haben und 
werden Qber sie erst nach Eingang der Äusserung Aar Behörden oder nach 

AWfttif feiner Frist voti 3 Wochen seit doron Bonachriobti'j'iinf Kntscheidung 
irf^tfen diirfon. Auch werden sie diese Behürdea Toa der Kntlasäuug sofort 
M benfn hrichtigren haben." — 

Bei der Erhebung von Bedenken seitens der Polizeibehörde 
soll besondere Vorsicht obwalten. Der Erlass vom 16. 12. 1901 
überweist alle wichtigeren Fälle dem Regierungs-Präsidenten *) 

Geringfügige Vergehen in Untersuchungshaft Befindlicher 
geben nach 1 keinen Anlass zur vorherigen Anzeige. Demnach 
kannanchdas von der Polizeibehörde gestellte Ersncben 2. Kranke 
mit derartigen Yeratössen nicht betreffen. Eb kommt dies in 
einielnen Anstaltsstataten noch besonders dadurch zam Ans- 
droek, dass das Ersnchen Ton der Polizeibehörde »mit Rück- 
BK^i aof die besondere Gefährlichkeit^ des Kranken 
gestellt werden soll. 

Zu der im § 10 Tit. 17. Tl. 11. des A. L. R. als Aufgabe der Polizei 
bezeichneten Massr^eln sagt das 0. V. G. ^Urteil v. 27. 4. 82). „Anerkannt 
■)ag werden, dass unter Umständen die Grenaan einer erheblichen Be- 
tlstigansf «nd einer Uefahr in einander Übergeben, sei es, dass die 
niilebBt aar als BeHstigaag erscheinenden Vorgttnge schon eine bestiminte 
objoktiT erkennbare Schädigung hervorgebracht haben, sei os, daaa eine 
solche nach dem gewöhnlichen Laufe der Dinge mit Sicherheit roraoszn« 
sehen ist." (vgl. Entscb. Bd. 9. S. 350, 352.) — In einem Urteile vom 
11. 5. 8!5. ist gesagt, es dürfe zwar nicht eine, unmittelbar bevorstehende, 
gewissermassen bereit.s hereiubrechende Co fahr gefordert werden; doch 
reiche auch nicht ,Jede bloss mögliche und in weiter Feme übende Ge- 
fithr** ans; es entscheide „verständiges Ermessen*'. Derselbe Ge- 
danke findet sich in einem Urteil 10. 9. 85. (Fkenn. Yerwalt-Bl. 
7. Bd S. 29, 38). „Es ist ebne wefteres znattgeben, dasa nicht jede 
noch so entfernte Möglichkeit einer Gefahr die Poliiei zum 
Einschreiten berechtigt*'. 

Am einfachsten gestaltet sich die Sache bei den zufolge 
§ 407 der Str. P. 0. aus dem Strafvollzug Entlassenen,**) weil in 
Pmssen (wie anderswo) durch die Einrichtung Ton Beobachtnngs- 
Stationen unter psychiatrischer Leitung bei den Strafanstalten 

Min. Bl. f. Med. Ang. 1902, 640. Bei aas Strafhsft ÜberfUnten sind 
alle Fxlle mit mehr als awoyKhriger Freihoitsatisfe so aa behandeln. 

^) S 487: Die VoUstreckang einer Freiheitsstiafe ist anfaosehiehen, 
wenn der Verarteilte in Geisteakraakheit verttllt 
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(soweit dem Minister dee Innern unterstellt sind), eine 
fachmännische Beobachtang eines rechtskräftig Tenirteilten der 
Überweisang in eine Anstalt Teransgegangen ist. 

Anders dagegen liegt es bei der Anwendung des § 51 
Str. G. B. und des § 203 St P. 0 *) 

Zwar ist ancb hier meist die GeistesstOrnng (z.T. mit 
Zuhilfenahme des § 81 Str. P. 0.) genügend untersucht nnd 
einwandfrei dargetan, aber in beiden Fällen kann die Täter- 
schaft bezüglich einer gesetzwidrigen Handlung selbst sehr 
wohl zweifelhaft sein. 

Es ist bekannt, dass die Zurechnnngsfähigkeit \\\^ jedes 
andere Tatbestandsmaterial dem Angeklagten nachgewiesen 
werden soll ; bei begründeten Zweifeln ist zu prüfen, ob gleich- 
wohl die Überzeugung von dem Bewiesensein jenes Schuld- 
merkmals zu erlangen, oder ob wegen Nichterwiesensein frei- 
zusprechen ist fR. G.Entsch. 23. 10. 1890). Trifft das letztere zn, 
so wird, wie bei offenkandiger Geisteskrankheit und zweifellosen 
Fehlen der Zurechnnngsfähigkeit erkannt: es kann daher vdllig 
dahingestellt bleiben, ob der Angeklagte die ihm znr 
Last gelegten Handinngen Torgenommen hat oder nicht. 

Liegt der § 203 yor, so wird („kann") bei ausgesprochener 
Geistesstörung meist Einstellung des Verfahrens beschlossen 
werden, auch hier ohne dass die Täterschaft des Ange- 
schuldi^^ten erwiesen ist. Eine Hauptverhandlung soll nur mit 
Angeklagten geführt werden, „die nicht durch Geisteskrankheit 
verhindert sind, dem Zweck(' ihrer Anwesenheit entsprechend 
in der Verhandlung^ ihre Interessen vernünftig zu vertreten, 
ihre Rechte zu wahren und ihre Verteidigung in verständiger 
und verständlicher Weise zu führen. (K. G. E. I. JN'r. 76.**) Es 
sind io der Tat Fälle bekannt geworden in denen auch die 
auf eine strairechtliche Anklage gegründete Annahme der Qe- 

*) § 203, Vorlllufige Binstellmig des Veriahreiis ktiaa boschlosaen 
werden t wenn dem weiteren VerAtbren (Abwesenheit des Angeoehnldigten 
oder) der Umstand entgegensteht, dass derselbe nach der Tat in Oeistos- 

krankbeit verfallen ist. 

**) Eine Entscheidung (R. G. III. 17. 1. 80.) spricht von „partieller 
peistesstDrung^^ . . . wenn der Angeklagte im übrigen im Stande ist. seine 
Interßssen und Recluo vernünftig zu vertreten und seine Verteidigung 
in verstüuüiicber und verständiger Weise zu führen. 
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fäljrlichkeit eines Geisteskranken sich als unrichtig erwies, da 
sicli später ergab, dass eine andere Person die strafbare Hand- 
lang begangen habe. Die bis dahin aufrecht erhaltene Anstalts- 
Yerwahrung war also aus dem Grunde, der denAnlass zu ihr 
gej^eben hatte, nicht gerechtfertigt.*) 

Um zweckwidrigen Verfahren zu begegnen, schreibt der 
Minist-Erlass vom 20. ö. 1904 (Min.-Bi. f, Med.-Ang. S. 247) 
eine besonderB genaue Prüfung, ob polizeilicheraeits Bedenken 
zvL erheben seien, für solcbe Fälle vor. £r fiberträgt von vorn- 
herein die fintacheidang dem Regierungspräsidenten, „wenn ein 
richterliches Urteil über die Täterschaft eines Ange- 
acholdigten, welcher erhebliche Toratrafen nicht erlitten hat, 
nicht vorliegt, weil § 51 des Str. G.B. oder der § 203 der 
Str. P. 0. zur Anwendung gekommen ist." — 

Neuere Bestrebungen richten sich darauf, dass auch bei Aus- 
schluss der freieü WillensbestimmuQg gemäss § 51 Str. G. B. 
möglichst die Täter seil aft festgestellt**) und nur auf diesem 
Boden die Gefährlichkeit des Kranken und die Notwendigkeit 
des »Schutzes der öffentlichen Sicherheit geprüft werde.***) 
Unsicherheit der Unterlage im Einzeltalle. 

Bekannt sind im übrigen die Unsicherheiten die auch bei 
der A u f nähme Geisteskranker daraus entstehen können, dass 
bei einer bisher noch nicht als krank erkannten Person 
leicht Äusserungen der Krankheit übersehen oder auch einmal 
umgekehrt der Umgebung nicht Erklärliches ohne weiteres anf 

♦) Z B. üerlaeh, Allg. Zeitschr. t. Psych. Bd. üO, S. Ü77. Die Ver- 
WHliuiigtibebördo wie dio »Staatsanwaltschaft hatten in einem Falle nach 
EiuBtellmig des gerichtlichen VeifkliieDB es abgelehnt t. eine entacheideade 
Äussening Aber die Tat , die einzige gegebenenfalle fUr Qefthrlicbkeit des 
Qeiateskranken sprechende Handlang, abzugeben. 

*♦) Das eracheint an sich, auch abgesehen von Gefährlichkeit und 
Anstaltseinwcisunp^, erwünscht lür den Gkr. und seine Familie und wird 
auch llir die Frugestollun<j: an die Geschworenen wichtig, weil bei der 
Veineinungf der Schuld eine Meinun*,' darüber ob der Angeklagte nicbt der 
Tfttor oder ob er nicht verantwortlich üei, nicht zum Ausdruck gelangt. 

♦•*) Die Wünsche zur Reform des Str. G. B. (Danziger Versammlung 
des Deutsch. Med. Beamton-Yereins) wollen auch die Möglichkeit gewähren, 
den Printtklliger von Tragnng der Eostoi (§ 503 Abs. 2) sa entbindeo, 
wenn die Tsterschaft nicbt dareb Urteil anerkannt ist, vielniehr die Fiei- 
iprecbung wegen Geistesstörung erfolgt* 
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geistige Störung bezogen wird. Bei den einmal als erkrankt 
Anerkannten wird dagegen nicht selten nach der Seite der an- 
geblichen Störung hin übertrieben. Lästig gewordene, unfügsame 
Personen mit reizbarer Beschaffenheit nach Kopfverletzungen, 
Geistesschwache mit Erregungszuständen, Alkoholisten gelangen 
Ton einer Entlassung bisweilen als „r&ckfSUiig gemeingefähr- 
lich" zunick unter Umständen, welche die Befürchtung der 
Umgebung zwar erklärlich machen, wobei der. Anlass flär die 
Störung aber nicht weniger als in dem krankhaften Zustande 
an sich, in dem unzweckmässigen Auftreten gegenüber dem 
Kranken, nicht selten gradezu nur in dem Verhalten der Um- 
gebung (die „guten P'reiinde" bei gegen Alkoholgenuss und 
psychische Erregung Widerstandslosen) zu erblicken is-t. Wie 
das ärztliche Aufnahmezeniinis in solchen Fällen die Verant- 
wortimg für die behanpieten Vorgänge den Berichterstattern 
zu überlassen und das Hauptgewicht auf genaue Prüfung des 
Zustand«, die Erinnerungsfähigkeit, Zeichen von Epilepsie, Ver- 
letzungen und andere körperliche Symptome, Alkoholeinwirkung, 
Sinnestäuschungen zu legen hat, so beachte man auch bei 
Äusserungen über Entlassuugsfähigkeit stets den Unterschied 
zwischen dem eigenen Befund und den Angaben anderer über 
frühere Vorgänge.*) 

In dem preussischen Krlass vom 15. 6. 1901 ist nun zwar 
den öffentlichen Anstalten anheimgestellt, über die Entlassung 
ESntscheidung zu tr^en. Ein Einspruch der Sicherheitsbehdrde 
bei ungeheilten oder bei nicht strafrechtlich verantwortlich oder 
nicht strafvollzugsfällig gewordenen Kranken mit erheblich be- 
lastetem Vorleben wird jedoch nicht unberücksiclitigt ))leibon, 
vielmehr u. U. 7Ai weiteren Verhandlungen Anlass geben. Tat- 
.sächiicli also hat die Polizei wie auf die Einweisung, so auf 
die Zurückhaltung in der Anstalt weseuUiclH n Einfluss. 

Würde nun eine andere Ordnung der Sicherheitsmaßrogeln, 
namentlich die Übertragung des Entscheides auf eine andere 
Stelle durchgreifende Vorteile bieten? 

' *) Im Stone der prooBBiMheii Zirkular -Veifttgang voia 20. 1. 1853 
von den Angaben des Kranken und der Umgebong die eigenen tatBftchlichen 
Wahrnehmungen Uber den Zustand bestimmt gesondert zu balten (und 
för dio erstf^ron die richtige Aufnahme zu erkläien, für dio eigeoen 
Wabruebmuugen die YerüicberuDg der Wahrheit hinsuzufUgeu). 
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In einzelnen Staaten ist die Einweisung wegen Geistes- 
störui^ aus der Haft Entlassener zu Sic herungsz wecken in 
eine Anstalt für Geisteskranke oder Trunksüchtige (oder die 
Bestimmiing des Aufenthaltsortes) dem Gerichte übertragen. 
(Norwegen : die Entlassung erfolgt durch die Verwaltongsbehdrde). 
Das bulgarische Strafgesets iSast das Gericht solche Personen 
unter Aufsicht stellen oder in einer Anstalt versorgen. In 
Dänemark ordnet das gerichtliche Urteil nur Sicherheitsmaß- 
regeln an, die, wenn nach firztlicher Erklärung nicht mehr 
nötig, aufgehoben werden können. DieAnsfÜhrnngsbestimmungen 
zu Art. 46 des codice penale sichern die Oberweisung freige- 
sprochener gefährlicher Geisteskranker an die Behörde z. T. in der 
Absicht sie in manicomii criminali*) unterzubrinGren, mit denen 
Italien einen „Versuch macht". Üie Xiederlaude und Russland 
weisen ebenso nur im Allgemeinen das Gericht an, für Ver- 
wahrung zu sorgen. Von den schweizer Kantonen gibt Basel- 
Stadt dem Untersuchungsrichter das Recht den Unzurechnungs- 
fähigen in eine Anstalt zu bringen, in einzelnen Kantonen ist 
diese Aufgabe dem Richter und der Yerwaltongsbehörde über- 
tragen, in anderen der letzteren auf Anregung des ersteren. 
Die weitergehende Vorschrift der Einweisung durch das Gericht 
findet sich noch in einzelnen Entwürfen: Zürich legt nicht 
nur die Verbringung eines ausser strafrechtliche Ver- 
folgung Gesetzten „in eine geeignete Heilanstalt oder Ver- 
wahrungsanstalt'* auf ärzlliches Gutachten, sondern sogar die 
spätere E n 1 1 a s s u n g auf ( nit achten der i Anstaltsleitung und 
deren Aufsichtsbehörde nach Anhörung des Staatsanwalts Jin 
die Hände des Gerichts.**) 

Der Entwurf des schweizerischen Strafgesetzes l.-isst er- 
forderlichenfalls das Gericht Verwahrung ^in eine Heil- oder 
Pfiegeanstalt'^ wie die Entlassung daraus verfflgen. In Deutach- 
land sind Vorschläge von der J. Kr. V. au^gangen. Am be- 
kanntesten ist die Besprechung des Gegenstandes durch v. Liszt 
geworden.***) 

*) Zu unteracheidei] Tom Vorwabrungshause der eaaa di eastodis f& 

Zarecbnungsfähige mit p^!y(!hisrlieii Aiionialieci! 

**) Wüst, die sichernden Ma.si- nahmen im Entwurf zu einem schweiÄ- 
rischen Strafgesetzbuch S. 61 (1905 Zürich, Alb. MUller). 
♦**) Ärztl. iSachverst. Zeit. 1904 S. 26. 
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V. Liszt ut dftTon abgekommep die endgilUge Snt- 
sdieidun^ über die ^»Behandlttiig^ dem Strafrichter zu ttber- 
tragen. Er wili ihm blos die sofortige vorläufige Verwahrang 

des orefährlicheii . ausser Verfolgung Gesetzten zuweisen und 
moint. dass weiterhin die Einleitung des E.-Verfahrens zu er- 
folgen habe. 

Nach dem oben Gesacrten ist das E.- Verfahren nach dem 
jptzio;en Stand der Gesetzt^ebuno: zur Entscheidung ob Anstalts- 
behandlung nötig sei, nicht bestimmt (und nicht s^eeignet!) Der 
§ 6 B. G. B. sollte nach Liszts Meinung in Nr. 4 als weiteren 
Grund für die E. enthalten: wer . . . gemeingefährlich erscheint. 
Der Bntmündignngs-Kichter sollte die Aufnahme in Mne Heil- 
oder Fflegeanstalt anordnen, die Verwaltungsbebdrde sie aus- 
führen. (Zusatz zum § 681 Z. P. 0.). — 

Es muss dahin gestellt bleiben, ob ein derartiger Vorschlag 
der Verwendung des E.- Verfahrens über seine jetzige Bestimmung 
hinaus Aussicht auf Verwirklichung hat. 

Kr ohne unterbreitete der Stuttgarter Versammlung den 
Vorschlag eines Zusatzes zu ^ 51*): „Erachtet das Gericht den 
Täter noch bei Erlass des Urteils als gemeinirefährlich ininlL»"« 
einer krankhaften Störun*; der (leistestätitrkeit. so ist in dem 
Urteile zu bestimmen, dass der Freigesprochene der 
Landespolizeibehörde Ti bergeben wird. Diese über- 
nimmt damit die Verpf lic htung, für seine U n terbr ingu ng 
in einer Öffentlichen Irren-Heil- oder Pflegeanstalt auf so lange 
Zeit zu sorgen, als die Voraussetzungen für die Unterbringung 
bestehen.^ — Es soll demnach die Entscheidung über die Tor- 
läufigen Maßnahmen dem Gerichte an Stelle des „GefKngnis- 
Vorstehers^ übertragen werden. Weiterhin wird die Ver- 
pflichtung der Polizeibehörde zur Unterbringung fest- 
gelegt, während bisher dieser Stelle das weitere Verfahren 
überictäseii blieb. — ■ \\ ein daa Urleil darüber zufällt, ob die 
Voraussetzungen für die Unterbringung als Behinderung der 
Entlassung fortbestehen, ist niclit besonders ausgesprochen. 

Wenn demnach im Gegensatze zu der früher erwähnten Themse 
des Juristentages von 1900 '^^j von einzelnen Autoren vorge- 

*) Uonatsschr. f. Krim. AntbTq». 1904, S. 255. 
*•) S. 8. «, 
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schlagen wurde, die fimweisung ausser Verfolgung Gesetzter in 

eine Anstalt durch den Strafrichter aussprechen zu lassen, so 
hat man die entgegenstehenden Bedenken nicht übersehen. *) 

Die Aufhebung der Untersuchungshaft wegen Vorliegens 
den § 51 Str. G. ß. betrifift oft Geisteskranke, für die eine 
Anstaltsaufnahme weniger zur Verhütung erneuter Schädigung 
Anderer als zur Sichernnpr ihres eig^enen Wohles und ihrer 
Gesundheit nötig ist. Ob das an sich zu den Aufgaben der 
Straf rechtspfle^e gehört, muss dahingestellt bleiben.'"*) 

Die Gründe für die Unterbringung h^igesproebener 
Geisteskranker auf diesem Wege werden nun vor/ngs- 
weise auf dem Gebiete der Zweckmäsigkeit gesucht In 
der Schweiz scheint namentUch die Erfohrong, dass wegen 
Unzureclmangsföliigkeit Freigesprochene nachher ans Scheu 
yor den Kosten seitens der admmistrativen Behörde nicht in 
genügender Weise untergebracht worden seien, mitzuspielen. 
In der Besprechung der Ausföhmngsbestinunungen zum codice 
penale heisst es bezüglich der Einweisung durch den Straf- 
richter: Die Anordnung solcher Maßregel (um Benachteiligung 
Anderer zu verhüten und um die Hilfe und Pflege zu sichern, 
welche die Menschlichkeit erfordert) würden die Zuständigkeit 
des Straf ricliters überschreiten, aber Gründe der admiuistrativen 
Ökonomie und der pol itischen Zweckmässigkeit sprechen 
dafür, sie demjenigen zuzuweisen, der die Handlungen und die 
Eigenschaften in einem Gerichtsverfahren mit Hilfe eines Sach- 
yerständigen festgestellt hat.***) 

Dass die Einweisung eines ausser Verfolgung gesetzten 
Gtobteskranken nicht mehr von der Polizeibehörde abhängt, 
sondern Ton ihr nach der Entscheidung durch das Gericht nur 
auszuführen ist (Kr ohne), würde für die einzelnen Fälle 
TOm Standpunkte des Arztes aus keine aUzugrosse Anderon^ 

*) Der § 56 Str. G. B. , welcher die Fürsorge fUr einen freige- 
sprochenen Jugoudlicben durch richterlichen Spruch regelt, hat doch mehr 
ZuMunmenhang mit der Beebtepüege als die Einweisuog in eine AnsUlc 
Ittr OeiateBkranke za siclierlieitspolizeilichen Zwecken. 

**) Die Art der EinweifinDg geführlicher Kranker würde eich ver- 
schieden gestalten Je nachdem eine Gtosetzverletaung ror Gwicht geaegeu 
ist üdor nicht. 

*♦♦) Wüst, a. a. O, 53. 
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lierbeifBlirett. Gegen die Anordnung würden wohl Bedenken 
eowolil in jurietieeher Beziehung, als namentlich auch von 
den Siellen, welche die TrSger der Fftrsorge sind nnd vom 
Stand|»mikte der Anstalten und ihrer Verwendung aus erhoben 

werden können. At gosehen hierron aber würde die Art und 
""Zaiil der Kranken tiue wesentliche Änderung nicht erfahren, 
da schon jetzt die Polizeibehörde bei erheblicheren Rechtsbrüchen 
der aas der Haft Entlassenen rep:elraäßio: die Aufnalinje ver- 
anlasst, sofeni das Fui tbosteiien der Geistesstörung und der 
NichtVerantwortlichkeit anerkannt ist. 

Ganz anders liegt aber die Frage, ob auch bei Entlassung 
ans der Anstalt der Strafrichter mitzuwirken habe. Die vorher 
angeführten Zweckmäßigkeitsgrttnde fallen hier weg, wenigstens, 
80 weit sie darin bestehen , dass der Strafrichter durch das 
UntersuchungBTerfaihren die Handlungen und die Persönlichkeit 
der Angeschuldigten genau kennen gelernt habe. Die voll- 
stSndige Umwandlung, welche der krankhafte Zustand in nicht 
wenigen FSllen erfahren kann, wfirden den SachTorständigen 
wie den Bichter vor eine ganz neue mit dem früheren Straf- 
verfahren nur lose zusammenhängende Aui^abe stellen.*) Über 
den Wegfall der GeÄhrlichkeit eines Geisteskranken, der früher 
gegen die Rechtsordnung Verstössen hat, sich eine Meinung zu 
bilden, ist an sich in erster Linie der befähigt, der den jetzioren 
Zustand, namentlich auch in seiner Entwicklung aus früheren 
•Phasen und in den für die Zukunft zu erwartenden Ändjruns^en 
am genauesten kennt, also in der Kegel der behandelnde Arzt.**) 

*) Die Entlassung eiin s freieresprochenen Jugend liehen, der durch ge- 
richtliches Erkenntnis goinäss § 56 Str. G. B., einer Erziehungs- oder 
BesseniDgs-Anstalt Überwiesen war, erfolgt nach Ermessen der vorgesetzten 
VerwaltnngsbebOrde spUmtens mit dem voUendoten 20. Loben^alm. 

**) Bs sei liitr eingeschaltet, dasa der psychmtriiche SaehrentilDd. nicbt 
aoMeir Augen hsseii wird, dass in einmlnen Fallen die nab^grenste Ziiifiok> 
haltang in der Anstalt nneh Anwendnng des § 61 Str. Q. B. {obgloieli tob 
Stinfo wegen Fehlen einer strafbaren Handlung keine Rede sein Icaan) 
namentUch aber bei § 203 oder § 487 Str. P. 0. für den Kranken sn 
einer schwereren Last sich cr^^fstalten und mehr Gefahren mit sich bringen 
kann, als eine begrenzte tieibeitsstrafe. Die nicht absehbare Dauer 
des Änstaltaaufenthalts und deren Al hiiiigigkcit von behördlichen Mass- 
jegeln stellt sehou au sich derartige Kranke schlechter als die übrigen.. 

3* 
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Bisweilen jedoch fehlt ihm die eingehende Kenntnis der früheren 
Handlnngsweise und der Verh&ltniBse, in welche der Emnke 

gelangen wird, so dass er nur den einen Faktor absaschätzen 

in der Lage ist. Die auf den andern bezüglichen Feststellungen 
sind es hauptsächlich, welche die Heranziehung einer Behörde 
erwünscht machen. Ihr raüsste die Befugnis und der Auftrag 
gegeben sein, mit möglichster Sicherlieit sowohl die früheren 
Handlungen des Krauken. soweit für den vorliegenden Zweck 
erforderlich, besonders festzustellen als auch die Eigenart der 
Umgebung in die der Kranke gelangt, bezüglich des Einflusses 
auf seine Haltung nach den vom Arzte für den Einzelfall ge- 
stellten Forderangen zu ermitteln. 

Nach dem ohen Gbaagton würde man zu diesem Zwecke 

Ausserdem aber wird bei nicht wenigen der Otter vorbestraften 
Kranken eine über das den gcwühnlichün Kranken auferlegte Mass weit 
hinausgehende Beschränkung der freien Bewegung noch in der Anstalt not- 
wendig. In eina^nen FftUen wirkt dies ebenso ungünstig, wie die Ein- 
flüsse der Haft Die Unsicherheit aber die Zukunft und die Unbestimmt- 
heit der Festhaltnng yerstumpft oder erbittert nicht selten und daran Icann 
bessere Kost, grossere Rücksichtnahme in der Gestaltung der Umgebung, 
Zerstreuungen usw. nichts ändern. Auch erweist es sich oft ungünstig, dass 
zweckmässige und wechselnde Brschfiftigiing, manchmal Überhaupt jede 
regdmiissigc Arbeit wegfällt, weil man Entweichungen oder Gewaltausbrüche 
befürchten muss. Eine bestimmt© Disziplin ist, abgasf^hen von Trennung Ein- 
zelner im Verkehr, Aufenthalt im Freien usw. nicht müglich und der Veraicht 
auf jede Massrsgel in dieser Richtung wird von derartigen mit Gericht 
und Stnffrollzug Vertrauten als Beweis dafilr entgegengenommen, dass 
ihnen eine Verantwortlicbkeit nicht obliege. Entweichungen sind der 
Mehrzahl nach von neuen Rechts vorletzongsn oder von Beschuldigungen 
solcher gefolgt und bestätigen die Meinung von der Gefährlichkeit des 
Kranken. Auch dass man die Behandlung- in .\nstalten auf die Strafzeit 
verrechnete (§ 49ii Str. P. 0.) würde gegen diese übelstHnde nicht durch- 
greifend nützen, weil zumeist doch nicht die Entlassun«.' am Abschlüsse der 
Strafzeit gesichert ist. — Wie heute noch die Dinge liegen, dient in einer 
Seihe Ton BUUen jeder Versuch das Gerichts- oder Strafverfidiren m Ende 
sni führen, dem Wohle solcher Kranken, deren intellektuelle und gemüt- 
liche Abweichung nicht immw eine weitere Besserung durch den An- 
staltsaufenthalt zulässt. Es sollte daher die Verneinung der Verhandlungs- 
fähigkeit bei einem gemäss § 203 Str. P. 0. vorläufig aus der Haft Ent- 
lassenen oder der Möglichkeit der Piückkehr in den Strafvolhurr bei einem 
Verurteilten als Hinderungsgrund für die Entlassung nur bei ganz un- 
zweifelhafter Sachlage ausg^prochen werden. 
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«ine Stelle mit dem Rechte der Zeu^enveraelimimg oder des 

Ersuchens an die Gerichte um derartige Vernehmung zu 
schaffen haben. Erst auf einer so gesicherten Grundhige 
wird in besonders schwierigen Fällen der Sachverständige eine 
bestimmte Ansicht über die Folgen der Entlassung sich bilden 
können. 

Wo in auswärtia:en Staaten besondere Gesetze bestehen*), 
ist die Entscheidung über Entlassung gefährlicher Kranker in 
dor Kegel nicht einem Einzelrichter übertragen. In Fi ankreich 
trifft der Präfekt Bestumniing, soweit nicht die Entscheidung 
•des Gerichts angemlen wird, in Holland das Arrondissements- 
gericht} in Norwegen „die Obrigkeit«" nnd in zweiter Instonz 
die Kontroll-Kommission, in Neuchatel der Staatsrat usw. Auch 
die lunacy-act von 1890 überträgt die Entscheidung über £nt^ 
lassung gefUhrlicber Kranker (wie u. U. anderer) der beson- 
deren Behörde für die Angelegenheiten Geisteskranker, dem 
Board of Innacy, den „Oommissioners". Bekanntlich hat diese 
{nicht juristische, sondern iremischte) Aufsichtsbehörde das 
K( cht eidlicher Veriiehnuiiig in den ihr unterstellton Ange- 
legenheiten. 

In den Berichten und Anträgen über die Reform der Für- 
sori^e für Greisteskranke in Österreich*) wird als Aufsichts- 
behörde ein eigener Senat beim Landgericht, aus einer gleichen 
Anzahl yon Hichtem und stimmberechtigten Ärzten bestehend, 
vorgeschlagen (Benedikt), der ausser der Aufsicht im allge- 
meinen besonders über die Aufnahme und Entlassung aus 
Sp e z i al an stalten für geisteskranke Verb recher zu bestimmen 
hätte. Von anderer Seite wird für die Entlassung gefährlicher 

*) Der deutsche Juristeutag in Bamberg 1900 empfahl bezüglich d« 
bis dahin geltenden Maßregeln Uber Unterbringung und FesthaUnngf in An- 
stalten ausreichenden Rechtsschutz zu gewähren und Fürsorge zu trpf!V>n, 
^ass ein strafreehtiicbes Eiiischroiton auf Grund des § 239 Str. G. B. (Frei 
hcitäbcraubung) tuolichät erleiclitert würde. Diese Maßregeln hingen aufs 
Engrste mit Einrichtungen der Ve r w altun g insliosoDdere der Medidnal- 
Verwaltiing und mit dem Rechtsschutz auf dem Gebiete der Verwaltung 
xueammen. Eine reiohagesetzliche Regelusg sei daheri selbst wenn 
sie nach Art 4 No. 15 der ReiehsTerfusung zulftssig sein aolltef nicht 
empfehlenswert. 

**) Sonderabdrack aus «Du Österreichische Sanit&taweaeu'' Juli 1904. 
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Kranker alltremein ein Revers, evcnt. ntihu Zustimmung des 
gesetzlichen Vertreters oder des Kurateigenchts (unter Bestä- 
tigung der zuständigen Bezirksbehörde bezüglicli der Erfüll- 
barkeit) verlangt ^Tilkowsky und Hrase). 

Im £ntwur! eines schweizerischen Bundesgesetzea 
zum Schutze der Geisteskranken wird die Entscheidung, wenn 
die Polizei- oder Justizbehörde der ärzÜiclierseitB beabsichtigteB 
Entlassung widerspricht, der Kommission für Geistes* 
kranke (2 Psychiater, 1 Richter) fibertragen. 

Vorster*) wünscht die Feststellungen über Beschwerden 

wegen ungerechtfertigter Zurückhahung der Staatsanwaltschaft, 
die selbständige Entscheidung jedoch der Staatsauisichtsbfehörde 
zuzuweisen. 

Im übrigen ist in England bei Entlassung, wenn auch 
nicht gerade von im Verlauf eines Gerichtsverfahrens Einge- 
wiesenen, auch das Laienelement ausser dem Richter und den 
ärztlichen Sachverständigen beteiligt (was ja auch bei uns 
wesentlich der Fall ist). 

Die Tätigkeit des ericennenden Bichters zu diesem Zwecke 
begegnet mehdach Einwendungen aus praktiscken GrOnden^ 
sogar wenn es sich nicht, wie hier, um Entlassung von psy- 
chisch Leidenden aus den Krankenanstalten, sondern um als ziir 
rechunngsf&big Verurteilte mit geistigen Mängeln handelt 

Die Äusserungen Kali Ts in seinem bekannten Gutachten 
über die strafrechtliche Behandlung der geistig Minderwertigen 
(Verhandl. d. 27. deutschen Juristenta^es , I, S. 244) mögen 
hier erwähnt werden. Es handelte sich dabei nicht um An- 
stalten f. Gkr. sondern um Entlassung sogen, geisti«; Minder- 
wertiger, d. h. Zurechnungsfähiger mit psychischen Mängeln« 
aus den vonK.8. Z. vorgeschlagenen Sicherungsanstalten. 
Die Bestimmung hierüber dem Strafrichter oder der oliersten 
Jnstizau&ichtBbehörde zu übertragen, hielt K. nicht für zweck- 
mäBig. Durch richterlichen Entscheid Mne besondere Garantie 
zu schaffen, sei mehr Illusion als Wirklichkeit Der Richter 
habe seit dem Verweisungsbeschluss das Bild des Lebens aus 
den Augen verloren. Gegen solchen Vorschlag sei Überdies 

*) s. ft. 0. 
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%u sagen, dass derartige BntBcheidungen aa aicli nicht zur 
Tichterliclien Aufgabe gehörten. Die oberste Aufsichtsbehörde 
stehe der Sache, die unmittelbare Beobachtung erfordere, zu 
fem. K. wünscht deshalb iQr diesen Zweck selbständige 
gemischte) zum Teil aus Laien bestehende Behörden. Die 
Entscheidungen sollten nicht ans Bericht- und Aktenmaterial 
getrolfen werden, sondern „aus der unmittelbaren Eiialirung 
und Beobaclitung". 

Sollte man also der Wirksamkeit der jetzt tätigen Beluinlen, 
<3. h. fiir die öffentlichen Anstalten, den Organen dor S* ll st- 
Tcrwaltung. den Provinzialbehörden , n. U. dem mit dem Ver- 
trauen der Mitbürger ausgestatteten Provinzialausschuss, der 
Aufsicht des Oberpräsidenten (Ah. Erl. vom 12. 5. 1897), — 
für die Priy.-Anst. dem Regierrni'j'^ Präsidenten und der Besuchs- 
kommission keinen genügenden Einfluss auf zweckmäßige Hand- 
habung der Vorschriften über die Entlassung zuschreiben^ so 
würde man zunächst an Einsetzung einer besonderen Behörde 
denken können. 

Für die praktische Wirksamkeit der Maßregeln 
sind noch folgende Tatsachen yon Bedeutung. 

Je mehr das EnÜassungs- Verfahren sich den strengeren 
Formen eines Prozesses nähert, desto mehr muss der Aufwand, 
insbesondere aucli an Zeit, sich steigern, da ohne persönliche 
Beobachtung eine P^ntscheidung nicht herbeizuführen und bei 
der Art mancher Kranker und deren Angehörigen eine In- 
-anspruchnalime mehrerer Instanzen zu erwarten sein würde. 
Praktisch würde lii^^rbei, wie z. T. beim Entmündigungs- 
T«?rfahren, das Ungünstige sich dann zeigen, da.ss man nicht 
von vornherein und rasch die an Zahl geringeren, der hlntstchei- 
■dung wirkliche Schwierigkeiten bietenden Fälle auszulesen 
und der Prüfung in besonders (hingehendem Verfehren sowie 
der Beurteilung durch besonders befähigte Stellen vorbehalten 
kann. Ausserdem ist mehr noch als beim Verfahren zu be- 
rücksichtigen, dass der Zustand bei nach einem gerichtlichen 
Verfahren Eingewiesenen — gerade bei den hier vielfach vor- 
liegenden Formen < — sehr erheblich, sich ändern kann. Den 
Ausschluss solcher Personen aus der Freiheit oder von einer 
erneuten Prüfung auf Jahre hinaus festzusetzen, ist ganz un* 
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m(iglich*) Dem Wechsel des LeideDs Hechming zu tragea 
durch Mildeniii<r der Aufsicht, kurzen Urlaub usw. wird 
schwieriger, wenn das Eutlassungsverfahren sich sehr weit- 
läufig gestaltet 

Einwände gegen die Entlassung aus den öffentlichen An- 
stalten gehen, wie dies aucli Vorst er anführt, keineswegs 
von den Ärzten aus (haben anch Ton dieser Stelle aus keine 
unmittelbare Wirkung), sie entstehen vielmehr der Begel nach 
aus den Anschaanngen der Polizei.**) Diese benutzt häufig die 
allgemeine BestimmuDg, dass auf ihr bei der Einweisung wegen 
„besonderer Gefährlichkeit" gestelltes Ersuchen Anzeige der 
bevorstehenden Entlassung zu erfolgen habe, noch hesonderft 
auch hei als frei^esproclien oder erkrankt aus der Haft zu- 
gehenden Personen. 

Unter diesen, also den im Znsammenhange mit einem 
Untersuchungs- oder Strafverfahren Eingewiesenen tritt 
nun eine Gruppe besonders hervor. 

Geisteskranke , welche i n der Psychose eine Ge- 
walttat begangen haben, sind in der Kegel nicht diejenigen, 
deren Gefährlichkeit festzustellen besonders schwierig wäre. 

Wohl kann es bei derartigen Kpileptischen oder Alko- 
holisteii uiii'iiif'titlich in Kombination) unsicher sein, den Ein- 
fluss des Aussenlobens im voraus abzuschätzen , über die Not- 
wendigkeit besonderer Vorsickt aber, sowie darüber, dass 

*) Seuffort wollte nach 3 Jahron(!) Erhebungen anstellen lassen, ob 
die Verwfthrang in dor ZwiBcbenanstalt , die das Geriebt zu besehliessen 
bftbe, fortdfttterfi sollte, fiills nicht bis dabin die Entlassung beantragt war 
(Mitt der Intern, krim. Verein. XI, 687). 

**) Dass ein llntlicberaeits für wieder strafrechtlich Terant* 
wortlich oder wieder strafvollzugsfähig erachteter Kranker in der 
Amtalt zurückgehalten werde, ist natürlich zu vermeiden. Die Preuss. An- 
weis, f. Privat- Anstalten vom 2G. 3. knüpft allerdings die Entlassung- 
die öffentliche Ordnung störender oder sich oder Anilere irefährdender Krank© 
(§ 12) an die Zustiramunt,^ der Ortspolzeibehörde (oder dor sonst ein- 
weisenden Behörde). Für Privat-Anstaken ist aber damit ein tatöächlieber 
Zwang snr ZurOckbaltang eines Kranken in der Anstalt gegen den Willen 
des leitenden Arstes deshalb nicht g^ben, weil, wie dies auch mehrfach 
geschehen, die Privatanstalt die Weiterbehandlung solches Kranken ablehnen 
nnd ihn der SicherheitsbehOrdo zur VetfBgang stellen kann. 
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*;o]c]ip Menseben strafroclitlich nicht ver.mt wtntlicli sein würden 
besteht selten eine Meinnngsversohiedonlieit. iiier stellt sich 
anch die Anstaltsfürsorge als eine dem Wohle des Kranken 
dienende Maßregel zweifellos dar, da er ohne solche von er- 
neutem Recht^bniche ebenso viel Nachteil (auch ohne Verurtei- 
lung) haben würde, als ein Kranker, dessen Fernhaltung von 
früheren Scliädlichkeiten der Arzt in gesiintllieitlicher Hinsicht 
für erforderlich hält Dagegen sind gewohnheitsmäßige 
Eigentumsyerbrecher, namentlich schwachsinnige Dege* 
nerative, als Diebe und Schwindler z. T. auch wiederholt zu 
Ausschreitungen, Körperrerletzung und Sittlichkeitsyergehen 
gelangte Kranke sowohl bezüglich der Gefährdung ihrer eigenen 
Person als auch der Verantwortlichkeit bei neuen VerstSssen 
schwieriger zu beurteilen. 

Wesentlich eine Anzahl der eigentlichen Verbrecher- 
naturen oder der jeder yähijrkeit zu so/.ialer Anpassunc^^ Ent- 
bülirenden, aber nicht die Pt i soucii. die eine geistige Anomalie 
einmal zum Opfer unj^ünstiger Umstände werden Hess, sind 
es nun auch, für die eine Trennung von den übrigen Kran- 
ken immer dringender geboten sich zeigt. Schon die Haltung 
und Ausdrucksweise, die yieiiach zum Durchbruch kommt, 
wo solche Individuen nicht ganz Tereinzelt unter den übrige 
Kranken bleiben, sondern sich gegenseitig beeinflussen, be- 
lästigt und bedrückt die Mitkranken und stört deren Ruhe. 
Finden sich auch unter denen, deren Lebensführung bisher 
zumeist auf gesetzwidrige Betätigung hinauslief, Personen, die 
den üblen Aassenverhältnissen entzogen, in der Anstalt keine 
Störung hervorrufen, so verlangt eine grosse Zahl der geistes- 
krank gewordenen gewohnheits- oder gewerbsmäßigen Eigen- 
tums Verbrecher, Zuhälter usw. eine genauere Aufsicht und 
SicherheitsYorrichtungen mechanischer Art, die etwas von der 
heuti<^en Anstalt Abweichendes, ja z. T. Ge<rensiitzlicbps dar- 
stellen, das von den iibriiien Kranken ferngehalten worden 
muss. Man verzichtet doch ancli bei der Fürsorge für andere 
Knmke nicht auf die Benutzung von Sonderanstaiten, Siechen- 
anstalten usw. neben dem allgemeinen Krimkenhause, ^o 
wenig einerseits bei einem Kranken wegen mehrfacher Ge- 
aetzesverletzung schon ohne weiteres Bedenken und Beschrän- 
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knngen berechtigt sind| so wenig ist andererseits zu verl^ennen,- 
.dass die Absonderung der Elemente, die n n cl^ weislich 
und er&hnmgsmttßig in die auf die Masse der Kranken be- 
rechneten Verhältnisse nicht passen, zu den AtdEgaben der 
Fürsorge gehört. Es kann dabei gar nicht schaden, eine der 
Eigenart sozialgefährlicher Personen entsprechende anderweitige 
Unterbringung und Ordnung der Lebensyerhältnisse so zn ge- 
gestalten, dass sie von den für die übrigen Kranken getroffenen 
Vorkehrungen erkennbar abweicht. 

Es ist liier nickt uütig, die so vielfach besprüclieue Frage 
der Soiideranstalten oder getrennten Abteilungen für solclie 
besonders gefährliche Kranke näher zu berühren, und von 
Broadmoor an über die im belgischen Gesetz vorgeschriebene 
Trennung krimineller Kranker von den anderen bis zu den 
italienischen Versuchen mit den manicomii giudiziarii usw. zu 
verfolgen. Es genüge, anf Waldheim (und neuere Versuche 
dieser Art) hinzuweisen, um den Nutzen einer Sonderung zu 
erkennen — nicht danach, Ton wo die Kranken der Anstalt 
zngehen und nicht nach einem gerade Torliegenden Gerichts- 
verfahren, sondern nach der besonderen antisozialen, in 
jedem Einzel&lle genau zn ergrundenden nnd als danemd zu 
beobachtenden Eigenart. 

Die zn solcher Sonderung Nötigenden sind aber zu- 
gleich die, für welche auch die Feststellung fortdauernder Ge- 
fährlichkeit bei etwaiger Entlassung ganz vorzugsweise in 
Betracht kommt. Für die grosse Masse der übrigen Kranken 
hat die Herbe ifiihruiiü' <nnes besonderen Entscheides, da die 
Entlassung auf Verlangen der Familie oder der gesetzlichen 
Vertretung, auch auf eigenen Wunsch erfolgt, überluiupt 
keine wesentliche Bedeutung. Nur vereinzelt stellt sich hier ge- 
walttätiges Verhalten in Affektzuständen (Epileptiker, Tran- 
matiker, Alkoholisten) oder infolge 70n Wahnideen einem 
Entiassungsantrage des Vertreters entgegen. 

Je unmittelbarer und ausschliesslicher also die ZurQck- 
haltung mit wiederholtenRechtsbrüchen zusammenhängt 
oder je deutlidier und dauernder GeflÜirdungen der öffentlichen 
Sidierheit sonst hervortreten und für das Einschreiten der öffent- 
lichen Gewalt bestimmend waren, um so eher .wird beides: 
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eine gewisse Trennung bei der Anstaltsbeliandlung, wie eine 
besondere Prttfang der Gefährlichkeit bei der Entlassung nötig. 

Sollte' man wirklich eine gerichtliche Entscheidung 
nicht nur über Einweisnng ans ein^n Strafveriahten, sondern 
sogar über die Entlassung herbeifOhren, so könnte das — auch 
wenn sie Yom Ziyilrichter ausgeht — auf den Betroffenen 
leicht den Eindruck einer Verurteilung machen und ihm 
die Fortsetzung der Fürsorge nur im Lichte der weiteren Ent- 
ziehung der Freiheit erscheinen lassen (was schon jetzt bei 
Kranken und Angehörinfcn oft zutage tritt). Eine Trennung 
des orrössten Teils der Kiaüken, bei denen ein derartiges Ver- 
fahren über den Verbleib in der Anstalt entscheiden iniisste. 
würde bei solcher Einrichtunsr schon jt^eboten sein, um den un- 
erwünschten Eindruck solcher Maßnahmen von den Kranken im 
allgemeineD, auf die sie kaum Anwendung finden, fernzuhalten 
und damit Nachteile zu yermeiden , die bei der Fürsorge für 
die Hilfsbedürftigen und zugleich die sozial wertvolleren Ele- 
mente deutlich bemerkbar werden könnten. 

Ob Sonderanstalten oder nur Sonderahteilung' n. ob vom 
Staate selbst (was Viele für das Nächstliegende halten) er- 
richtet oder nicht, das ist für die Frage der Entlassnnnr an- 
dauernd die öffentliche Sicherheit gefährdender Geisteskranker 
zunächst von geringerer Bedeutung.'*) 

Die neuerdings von Seiten der Provinzen usw. auf dem 
Kechtswege zum Austrage gelangten und in gesetzgeberischen 
Antragen (Schmedding) sich ausdrackenden Bestrebungen, die 
Kosten ffir Kranke, deren Gefährlichkeit ganz vorwiegend 
die Behaltung in der Anstalt bedingt, auf andere Stellen zu über- 
tragen, stehenhiermitallerdingsim Zusammenhang. Durchgreifen- 
der aber als die Kostenfrage ist der innere Widerspruch: in einer 
ganz auf Schonung, liuhe, Kräftigung und Anregung, allenfalls 

*) In Fttfoum ist es nicht so leicht, die Wunde, welche die Ver- 
waluran; beeonders gefährlicher Ennker am Körper der durch so groeae 
Opfer and rttbmlicheiD Eifer lu hober Aosbildnng gelangten OifenÜichea Pttr- 
soige fllr die Qeiateeknmken darstellt, zu schliesaen. Wo der Staat die 

Versorgung der Geisteakranken in der Hand behalten hat, ist ea zum Teil 
bereits gelungen, die zur ungestörten Weiterentwicklung des Ganaen nötigen 
besonderen Einrichtungen fUr dauernd Gdtlhrliche va treffen, 
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noch auf Schntzmaßregeln gestimmten Organisation zugleich 
für einen zwar kleinen , aber an vielen Stellen sehr bemerk- 
liehen Teil der Kranke; n Bt'.s( in itiikunnr des Verkehrs, eine beson- 
dere Art von Aufsicht, Sichernni/ durch Abtschluss und soi-<rfältifro 
Abtreniiuntj: - unter Umständen sogar auf die Gefahr einer 
Verschleclitcruü^ des Zustniides hin — anwenden /n müssen. 

Au8 alledem ergibt sich, dass, wenn man es zudem noch 
für nötig halten sollte , ein besonderes, umständlicheres oder 
gar ein gerichtliches Verfahren bei der Entlassung (aus Haft 
aufgenommener) gefährlicher psychisch Kranker aus Anstalten 
Yonsusehen, die Forderung nach Trennung der hierfür haupt- 
sächlich in Betracht kommenden Kranken, dort, wo sie zahl- 
reicher sich finden, noch mehr herrortreteo wird als jetzt, 
damit nicht die Weitereutwicklnng der Wohlfahrtseinrichtungen 
auf diesem Gebiete der Gesundheitspflege beeinträchtigt werde. 



Hu WI H — '<«IW»»«»l< wit m»l (0<br. WaIKJ, Hall« », «, 
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Die erste Auflage dieser Abbaiullunr,'- bildete das 3. Heft des Vif. Bandes 
der Siunmlung zwangloser Abhaudlaogcn aus dem Gebiete der Nerven- und 
Oeisteskraakheiten, herauagegeten ron Prof. Dr. A. Hocho» Freibarg i. Br. 
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Diese kleine bescheidene Schrift, weiche ich vor fast vier 
Jahren zum ersten Male drucken ließ, hat in den Kreisen der 
zuständigen Fachkollegen mehr Beachtung gefanden, als ich 
erwarten durfte und zu hoffen wagte. 

Sie ist fast überall anerkennend besprochen worden, und 
«s haben sich in den letzten Jahren die Stimmen gehäuft, 
welche alles, was ich in diesen Zeilen kurz zusammengefaßt 
habe, rückhaltslos als richtig anerkennen. 

£3 würde zu weit führen, die Referate hier aufzuzählen. 
Aber ich möchte doch abdrucken, was eine Autorität wie 
Eulen bürg in der „Therapie der Gegenwart", August 1908, 
in seinem bemerkenswerten Aufsatz ..Cber Neurasthenie- 
Behandlung" über das Hocliuebirfre sagt: 

«In betreff des Hochgebirges kann ich hier nur wieder- 
holen, was ich schon bei früheren Gelegenheiten *j darüber 
ausgesprochen habe. 1 her einen längeren Zeitraum ausgedehnte 
Aufenthalte im Hochgebirge sind sowohl bei den leichteren 
formen der „Nervosität" wie bei einer großen Anzahl schwerer 
und ausgesprochener nervöser Schwäche- und Erschöpfungs- 
zustände von erfahrungsgemäß festgestellter Bedeutung. Ihre 
kaum hoch genug zu veranschlagende Wirksamkeit beruht 
einerseits auf den heilsamen Einflüssen des Berg- und Höhen- 
klimas an sich, andererseits auf der damit Terbundenen reichen 
Gelegenheit zu Wanderungen, Bergbesteigungen und (mit ge- 
wissen naheliegenden Einschränkungen) auch zum Betriebe des 
sich neuerdings im Mittel* und Hochgebirge immer mehr aus- 
breitenden und immer rühriger und Tielseitiger gepflegten 
winterlichen Sports. Ich unterschreibe in dieser Beziehung 

*) Die Balneotherapie in der ^'ervenheilkuuiie. Berl. kiin. Woch., 1U05, 
S. 20, — Zxa Elimatotherapie und Balneotherapie der Kemuthoiie and 
verwandter nervöser Zastäiide. Ztschr. f. Balneologie, Elimatologie and 
Kurartbygiene, 1006, Nr. 1. 

1* 
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alles, was namtntlich Nolda auf Grund langjähriger, in 
St. Moritz gesammelter Beobachtung über diesen Gegenstand 
neuerdings in überzeugender Weise dargelegt hat"^), von dem 
uns auch ein monographisches Werk über den Wintersport 
für die nächste Zeit in Aussicht gestellt wird.'* 



Die Tatsache, daß Nervenkranke mit oft glänzenden Er- 
folgen ins Hochgebirge, also auf über 1300 m, nicht nar im 
Sommer, sondern auch im Winter geschickt werden kdnnen, 
ist weiteren ärztlichen Kreisen erst durch die Arbeit von Erb: 
Winterkuren im Hochgebirge, und durch die oben erwähnten 
Veröffentlichungen von Eulenbnrg bekannt geworden. Andere 
Mitteilungen sind dann gefolgt, von denen ich besonders die 
Yeröffentlichungen von A. Hoffmann, Eichhorst, Ewald, 
Determann, B. Laquer, Loewy, Hoche, Jessen und 
das her vorragende Werk von ^. Zi. ntz. A. Loewy, Franz 
Müller und W. Caspari: Höhenklima und ijerg Wanderungen, 
nenne. 

Eichhorst (Bergtouren für Nervöse, Zeitschrift für diäte- 
tische und physikalische Therapie, 1904/5, liand YIII) schreibt: 
^Es ist selbstverständlich, daß die größte Erfahrung über die 
Einwirkung des Gebirgslebens auf den Nervösen solchen Ärzten 
zu Gebote stehen sollte, welche in den Bergen leben und 
praktizieren. Aber man darf doch nicht vergessen, daß sich 
leider viele Nervöse, welche die Berge aufsuchen, gar nicht 
an einen Arzt wenden, obgleich man ihnen dies dringend an- 
geraten bat Auch unterliegt es nach meinen Beobachtungen 
keinem Zweifel, daß manche Gebirgsärzte mit sehr großer Er- 
fahrung auf unserem Gebiet bis jetzt kerne Zeit gefunden 
haben^ mitzuteilen, was sie gesehen haben. Jedenfalls liegen 
meines Wissens keine genaueren Mitteilungen seitens der »Berg- 
koUegen** vor. ..." 

Das ist richtig. Aber vielleicht war es weniger die Zeit, 
als die nicht sehr leichte Aufgabe, diese Indikationen gerade 
für Nervenkrankneiten genau festzustellen. 

*} Nolda, Über die Indikationen der HoebgolMrggkiuren für Nerven* 
kranke. Halle a. S., 1906. Ztschr. f. diftt. a. pbys. Th., 1906/9, Bd. 12. 
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Wenn ick trotzdem t^rneut den Versnob mache, diese 
Heilanzeigcn nacli meinen Erfahrimcr^^n aufzuzählen, so bm ich 
mir der Schwierigkeit meines Unternehmens und der T.ücken 
dieser Mitteilungen voll und ganz bewußt. Ich glaube aber, 
•daß ich mein Material kritisch und TonirteiUlos gesichtet nnd 
verarbeitet habe. 

Die Hochgebirgs-Ärzte, welchen eine reiche Erfahrung fär 
Nervenkrankheiten zur Verfügung steht, sind nicht sehr zahl- 
reich. In erster Linie kommen die Ober-Engadiner Kollegen 
in Frage, da das Krankenmaterial der anderen Hochalpen- 
kurorte sich hauptsftchlich aus Lungenleidenden zusammensetzt 

Ich kenne aber die Wirkung der anderen Höhenlagen auf 
Leidende ebenfalls genau und bin de shalb kein einseitiger 
^ Hochgebirgs-Arzt". Bevor ich mich auch für den Winter in 
St. Moritz niederließ, habe ich 18 Jahre lang im Herbst, 
"Winter nnd P'rühjahr in Montreux (400 m) und in den auf 
dem Gebiete von Montreux gelegenen höheren Stationen: Mont* 
Fleori (600 m), Gliou (750 m), Les Avants (lOOÜ m) und Caux 
^1100 m) praktiziert; also in der Hügel- und in der voralpinen 
oder Bergregion. Meine Erfahrungen erstrecken sich also auf 
alle Höhenlagen, und ich glaube deshalb befähigt zu sein, 
festzulegen, welche Krankheiten für die alpinen Stationen (fiber 
1300 m) indiziert sind. 

Ich beschränke mich heute auf die Heilanzeigen fQr 
Kerken kranke. Im Sommer sind Nervöse stets in großer 
Anzahl nach St. Moritz gekommen, seitdem die noch heute 
bestehende Heilquellen- und Kurhausgesellschaft vor 55 Jahren 
für gutes Unterkommen und für gute Hadeeinrichtnngen tre- 
5orgt hatte. Anfangs waren es wohl hauptsächlich Anümischo 
und Chlorotische, die das berühmte Stahlbad St. Moritz auf 
1800 m Höhe wegen der Eisenquellen aufsuchten. Die Ein- 
wirkungen des Hochgebirgsreizes auf den menschlichen Organis- 
mus waren damals noch nicht bekannt 

Der günstige Einfluß auf Nervöse, welcher bei Lungen- 
kranken in Daros und bei Anämischen und Ghlorotischen in 
St Moritz, die zugleich nerrenleidend waren, beobachtet wurde, 
hat immer mehr Kervenkranke sowohl im Sommer als auch 
im Winter ins Hochgebirge geffihrt 
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£s war schon lange yerrnntet worden, daß .die Geschichte 

des St. Moritzer Eisensäuerlings noch weiter zurückgreife wie^ 

bis zum 15. Jahrhundert, zu welcher Zeit St. .Muritz viel von 
Italienern und Schweizern seiner Quelle wegen aufgesucht 
wurde. 

Die kühnsten Hoffnungen und Erwartungen wurden aber 
ubertroffen durch Entdeckungen, die bei den letzten Arbeiten, 
an der Alten Quelle gemacht wurden. 

Daß St. Moritz sich rühmen könnte, seine Sisenquellett 
seien seit über 3000 Jahren bekannt gewesen, das hätte wohl 
niemand erwartet, und doch ist es der Fall. 

Die Neufassuno; der Alten Quelle im Winter 1906/07 
brachte außerordentlinh merkwürdige Funde zuta^ije, die bei 
der ganzen archäologischen und balneologischen Welt das aller- 
größte Interesse erregten. 

Bei den Tiefgrabungen stieß man auf die älteste Fassung: 
der Quelle: auf zwei stehend versenkte iaßähnliche Behälter^ 
ausgehöhlte Stücke von mächtigen Lärchenstämmen. Aus der 
Art der rundnm geführten Hiebe, mit welchen die Baumstämme- 
behauen und hergerichtet waren, ergibt sich, daß sie mit 
einem kurzgestielten Beil mit schmaler Scheide ausgeführt 
wurden. 

Weiter fanden sich verschiedene Bronzen, darunter al& 
Hauptstücke zwei f uonzeschwerter von österreichischem Tjpus, 
die als Weihgeschenke der Quelle dargebracht sein müsseiu 
Nach ilirer Lage ist es ausgeschlossen, daß diese kostbaren 
Bronzen zufällig in die Quelle geraten sind. 

Prof. Heierli-Züricli schätzt das Alter dieser Bronze- 
schwerter, die ungefähr gleichzeitig sind, auf 8000 Jahre, mit 
welcher Annahme Prof. Montelius - Stockholm übereinstinunt. 
Nach Montelius stammen sie aus der älteren Bronzezeit. 
Sie sind mit dem älteren Teile der zweiten Periode (1500 bis 
1800 TOT Chr.) des nordischen Bronzealters gleichzeitig. Da- 
mals kamen nämlich in SkandinaTien ganz ähnliche Schwerter 
mit achteckigem Griff vor. Diese ]\lüdeile, welche mit dem 
norditalieiiischen Typus verwandt sind, finden sich häufig in 
Österreich und Süddeutschland. 
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Die höchst' interessanten Funde sind für St Moritz Ton 
der allergrößten Bedentnng nnd beweisen, daß schon Tor drei 
Jahrtausenden die Quelle von St. Moritz benutzt wurde und 
in 80 hohem Ansehen stand, daß ihr eine religiöse Verehrung 
zuteil wurde. Denn dio Uiuüzen sind unbedingt als Opfergaben 
zu betrachten. 

Damit stellt sich St. Moritz dem Alter und dem Ansehen 
nach an die Spitze der Heilqueiieu von Europa. Die Geschichte 
der Balneolog-io kennt in unsern Breiten keine ältere. Das 
Bestehen vieler unserer Bäder läßt sich nicht weiter als bis 
zur Eömerzeit verfolgen. Die meisten blicken sogar auf eine 
bedeutend kürzere Geschichte zurück. 

Die Fundstücke werden zurzeit im Ober-Engadiner Museum 
in St. Moritz aufbewahrt und sind der Besichtigung für jeder- 
mann zugänglich. 

Die Neufassung der „Alten Quelle'^ ist noch nicht gans 
beendigt. Deshalb hat noch keine genaue Analyse des Wassers 
gemacht werden können. Schon jetzt kann man aber sagen, 
daß die Quelle qualitativ und quantitativ bedeutend gewonnen hat. 



Als ich LLiich vor fast 20 Jahren als Arzt für die Soninior- 
mouate in der Perle des Ober-Eno-a'^ins niederließ, bestanden 
schon fast die Hälfte meiner Patienten aus Nervenkranken. 
Seitdem hat sich dieses \'erhältnis noch weiter zugunsten der 
Nervenleidenden verschoben. 

Von den eigentlichen alpinen oder Hochgebirgsstationen 
— über 1300 m — kommen in der Schweiz hauptsächlich 
Arosa, Daves und St Moritz in Graubünden sowie Leysin 
und Montana auf den nach Süden gelegenen Hängen des 
oberen Khonetales für Leidende in Betracht. Während sieh 
nun Arosa, Bavos, Leysin und Montana in erster Linie als 
Kntorte für Lungentuberkulose und anfangs fast ausschließlich 
als Winterstationen entwickelten, war St. Moritz mehrere Jahr- 
zehnte lang fast nur als Sommerkurort für Anämische, Chloro- 
tische, Nervöse usw. bekannt. Erst seit 35 Jahren kann man 
auch von einem Winterknrort St. Moritz sprechen. F^ahnbrecher 
waren hier sportslustige Engländer, zu denen sich bald leidende 
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Kinder Albions gesellten, als yor 28 Jahren der noch jetzt in 
St. Morits praktizierende englische Kollege Holland dort 

ständiocen Aufenthalt nahm. 

Deutsche Winterjjäste kommen eigentlich erst in den 
letzten 15 Jahren, trotzdem die Deutschen seit dem Wiederauf- 
bliihen des Bades St. Moritz Mitte des vorigen Jahrhunderts 
für den Sommer bei weitem in der Mehrheit waren. In den 
letzten Jahren hat ihre Zahl und die der Schweizer aber in 
den kalten Monaten sclmell zugenommen. Es waren im Winter 
1908/09 mehr Deutsch-Schweizer und Heichsdentsche im Ober- 
Engadin wie Engländer nnd Amerikaner. Das ist sehr zn be- 
grfifien. Denn es ist für keinen Kurort gut, wenn er sich ein- 
seitig als Domäne für eine einzige Nation entwickelt. Die 
stammverwandten Völker sind übrigens in St. Moritz stets sehr 
gut miteinander ausgekommen. 

Während der Akklimatisationsperiode, die vermehrte An- 
forderungen an viele Organe, besonders an die Lungen, an 
das Herz, das Gefäßsystem und die Nieron stellt, muten sich 
Kranke und Gesunde gewöhnlich zuviel zu. 

Mißerfolge in der Kur bei Patienten, die für das Hoch- 
gebirge von ärztlichen Autoritäten geeignet erklärt sind, oder 
eintretende organische St€rangen bei denselben, die eine Ab- 
reise nach Orten auf halber Hdhe oder des Tieflandes nötig 

machen, lassen sich nach meinen Erfahrungen fast immer auf 

unzweckmäßiges Verhalten während der Akklimatisation zu- 
rückführen und deshalb vermeiden. 

Infolgedessen kann nicht energisch genug betont werden, 
daß Neuangekommene, Gesunde wie Kranke, die zum ersten 
Male das Hochgebirge aufsuchen, sich während der Akkli« 
matisationsperiode ärztlich beobachten lassen und die ge- 
gebenen Ratschläge genau befolgen. Nur so werden sie sich 
▼or Schaden bewahren. Denn die mächtigen Elimareize, die 
das Hochgebirge auf den menschlichen Organismus ausübt, ' 
wirken oft bei körperlichen Anstrengungen, besonders in den 
ersten 14 Tagen, zu kräftig. Dann schlägt die heilsame Wir- 
kung der Hochgebirgsreize in das Gegenteil um und der uiensch- 
liche Organismus erlahmt. 
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Eine verständige nnd zielbewußt geleitete 

ärztliche Überwachung und Beobachtung während 
der Akklimatisationsperiode ist deshalb die Haupt- 
sache und bildet die Grundlage für einen gnten Er- 
folg der Hochgebirgskur, besonders bei Nerven- 
kranken. 

Um die Summation der Hochgebirgsreize nicht zu plötz- 
lich einwirken zu lassen, ist es in den meisten Fällen not- 
wendig, daß der Patient eine oder mehrere Übergangsstationen 
macht, bevor er in der Hocbgebirgsstation eintrifft. Das 
wird viel za wenig beobachtet. Schematische Regeln sind 
dafür natürlich nicht aufzustellen, weil die einzelnen Kranken 
▼erachieden sind. Das gehört in die ärztliche Sprechstunde, 
da ftir jeden Fall streng individualisiert werden muß. FUr 
die Rückreise gilt das gleiche. 

Die Hochgebirgsreize wirken wie ein Jungbrunnen auf alle 
Organe des menschlichen Körpers ein. 

Was zunächst eine der Hauptindikationen für das Hoch- 
gebirge, (las wir für Mitteleuropa ein für allemal erst von • 
1300 m ab rechnen, die Tuberkulose, speziell die Lungen- 
tnberkuloso anbetrifft . so soll hier darauf nicht eingegangen 
werden. Die Kollegen aus Da vor, Arosa und Leysin 
haben dieses Thema oft genug in erschöpfender nnd vorzüg- 
licher Weise bearbeitet. St. Moritz hat in dieser Beziehung 
aeine Heiianzeigen selbst beschränkt und eingeengt. St Moritz 
will keine Tuberkul ose- Station sein und nimmt 
keine Kranken mit offener Lungentuberkulose auf. 
£s fehlen deshalb auch alle .Einrichtungen, die die moderne 
Therapie von einem Kurorte für Lungentuberkulose verlangt 

Prof. H neppe -Prag, der berühmte Hygieniker, hat das 
bemerkenswerte Wort geprägt, daß „kein Mittel auf in as • 

das Engadin gesundheitlich heranreicht". (See oder 

Gebirge, von Prof. Ferd. Hueppe in „Die Umschau" vom 
23. Juni 1906, Nr. 26. X. Jahrgang. Frankfurt a. M.) 

Dieser prächtige Ausspruch paßt am besten für Nerven- 
kranke. 
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Ich stelle ihn deshalb den nachfolgenden Ausführungen 
voran. 

Mein ^anz internationales Material besteht aus über 500O 
Nervenkranken, die ich während meiner langjährigen Tätigkeit 
in St. Moritz l>ehandelt habe. Nach der Häufigkeit stellten da- 
von die Israeliten die verhältnismäßig meisten Nervenkranken. 
Es folgen die slavischen und romanischen Nationen, und zwar 
marschieren in diesen beiden Kategorien die Polen und die 
Franzosen an der Spitze ihrer Volksstämme. Dann kommen 
die Amerikaner aus den Vereinigten Staaten und die Ungarn. 
Erstere leiden auffallend oft an nervöser Dyspepsie. Zum 
Schluß treten an die germanischen Stämme in folgender Reihen- 
folge: Deutsche, Dänen, Skandinavier und Engländer. Es ist 
bemerkenswert! wie wenig häufig die Neurasthenie bei den 
Engländern yorkommt Das SporÜeben, das der ganzen Nation 
in Fleisch und Blut übergegangen ist, und ihre Arbeitseinteilung 
spielen dabei gewiß eine große Holle. 

Die städtische Bevölkerung ist mehr befallen wie die 
ländliche. Die geistige Tätigkeit disponiert mehr wie die 
körperliche. Börsenmänner, Großindustrielle und Großspeku- 
lanten sowie Dichter und Künstler stehen nach den Berufs- 
arten obenan. Auch bei den Offizieren . wenigstens in der 
deutschen Armee, haben nach meinen Erfahrungen die Nerven- 
krankheiten in den letzten zehn Jahren zugenommen. 

Bei der Neurasthenie und beim Asthma ners^osum sind 
die Männer in der Mehrheit, während bei der Hysterie und 
beim Morbus Basedowii die Frauen dem starken Geschlecht 
den Rang ablaufen. 

Hierzu bemerkt Näcke in seinem Referate : 

„Was Verfasser aber über die relative Häufigkeit der ein- 
zelnen Leiden sagt, noch mehr bez. der Anteilnahme der ein- 
zelnen Stände, ist wenig verwertbar, da die Zusammensetzung 
der Patienten an solchen Orten eine rein zufällige und 
lokale ist . 

Das kann ich nicht als richtig anerkennen. Es ist geradezu 

auffallend, wie die Zusammensetzung der Patienten nach 
Ständen und Nationen, nach IJassen usw. konstaut bleibt. Es 
kommt bei mir jedes Jahr fast der gleiche Prozentsatz auf 
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die Yerscliiedeaen Stlnde» Nationen, Bassen nnd ani die ein- 
zelnen Leiden. 

Eine solcho Statistik ist gowiß iutereiisaiit. Sie kaiiii Dur 
dort gemacht werden, wo ein großes internationales Patienten- 
publikiim zusammenströmt. Und das findet sich doch nur iu 
den groüen Lniversitätsstädten bei den ersten ärztlichen Autori- 
täten Yon Weltruf und an den internationalen Weltkurorten bei 
den dort schon viele Jahre ansässigen Ärzten. 

Die Mehrzahl meiner Fälle bildeten Neuras theniker, 
über zwei Drittel. Angeborene Neurasthenie hat die schlech- 
teste Prognose. Bei der erblichen Neurasthenie sind die Resul- 
tate am besten, wenn es sich um geringe Belastung und um 
Symptome handelt, die frisch erworben sind oder noch nicht 
lange Zeit bestanden haben. Am günstigsten werden er- 
worbene frische Fälle im jugendlichen Alter ohne Heredität 
mit kräftiger Konstitution beeinflußt, möge die Ätiologie nun 
Gemütsbewegungen, geistige Überanstrengungen, Schul- oder 
Ezamensüberbürdung, Infektionskrankheiten, Blnt- nnd Säfte* 
Verluste, Alkoholismus, andere Intoxikationen, sexuelle Aus- 
schweifungen und Verirrungen, Traumen usw. sein. Hier er- 
zielt man bei sehr vielen Neurasthenikern in vier bis sechs 
bis acht Wochen Dauererfolge. 

leli selbst kam, als ich noch den Wintf»r über in Montreux, 
praktizierte, meistens mit einer beruflichen Uberarbeitungs- 
neurasthenie Mitte Juni nach St. Moritz. Die Symptome: 
Schlaflosigkeit, Kopfschmerz und Kopfdruck, Unlust zur Arbeit 
und Arhythmie des Herzens sind immer längstens nach vier- 
zehn Tagen völlig verschwunden gewesen. 

Oft muß die Dauer des Hochgebirgsaufenthaltes bei Neur- 
aBthenikem länger wie vier bis sechs bis acht Wochen aus- 
gedehnt oder die Kur mehrere Male wiederholt werden. Am. 
besten in nicht zu langen Zwischenräumen und dann im Sommer 
und im Winter. 

Neuropathisch angelegte Naturen sollten, wenn eben mög- 
lich, zweimal im Jahre ausspannen, je vier bis sechs Wochen 
im Summer und im Winter. Dadurch ergeben sich viel 
bessere liesuitate wie durch eine lange Erholuugszeit einmal 
im Jahre. 
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Die b&afig8ton BubjektiTen Beschwerden: Kopfdruck, Kopf- 
schmerz, Schwindel, die im Verlanfe der Neurasthenie nicht 

ßeltcü auftretende Hypochondrie sowie die Schlaflosigkeit ver- 
schwinden fast immor im Hochgebirge und zwar meistens in 
der angi^gebenen Heihenfolge, der Kopfschmerz und der 
Schwindel häufig schon in den ersten Tagen: der Kopf wird 
vollkommen frei Die Schhiflosigkeit hält oft längjor an, nicht 
-selten bis zur Beendigung der Akklimatisationsperiode, die 
•onter normalen Verhältnissen sechs bis zwölf Tage dauert. 
Bei besonders erregbaren Naturen znweilen vierzehn Tage bis 
'drei Wochen. Das halte ich aber noch nicht für eine Indika* 
tion, die Patienten wieder in die Ebene oder auf die halbe 
Höhe zu schicken, wenn das Allgemeinbefinden nicht darunter 
leidet. Nach schlaflosen Nächten fühlt man sich im Hoch- 
gebirge viel frischer nnd leistungsfähiger wie in der Ebene 
unter gleichen Bedinguiifren. Den Leidenden fUllt das selbst 
sofort auf. ohne daß man sie darauf aufmerksam «rt-macht hat. 

Neurastheniker. die nach drei Wochen noch nicht schlafen, 
schicke ich allerdings meistens herunter. Häuhg kommt es 
vor, daß Schlaflose vom ersten Tage ah schlafen. Das sind 
die günstigsten Fälle. Die abnorme Erregbarkeit sowie die 
physische und psychische Erschöplbarkeit lassen bei gutem 
.Schlaf in der Mehrzahl der Fälle schon in der ersten Woche 
nach. Schließlich schlafen rund 90%. aller Neurastheniker, die 
an Schlaliosigkeit leiden, im Hochgebirge besser wie in der 
Ebene. 

Die Hypochondrie werden viele Neurastheniker sehr bald 
■in der heiteren, von der intensiven Sonne durchleuchteten Luft 
und in der überwältigenden Natur los. Man sieht nur ver- 
gnügte Gesichter. Alles atmet Lebensfreude nnd Lebenslust. 

„Ich bin hier immer fröhlich und zufrieden gestimni:. Zu 
liause in der Kbene ist es das Gegenteil." Solche und ähn- 
liche Aussprüche hört man sehr oft in der Sprechstunde von 
Neurasthenikern mit Grfibelsucht nnd Hypochondrie. 

Entgegen K rafft- Ebing halte ich Angstzustände und 
•entgegen Löwenfeld leichtere Fälle von Neurasthenia cordis 
und vasomotoria für keine Kontraindikation für das Hoch- 
gebirge. Im Gegenteil. Ich habe eine grofie Anzahl von 
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Neurasthenikern mit schweren Angstzuständen gesehen, die 
diese quälenden Symptome in kürzerer oder längerer Zeit in 
St. Moritz lose^eworden sind. Aus meinen vielen Fällen will 
ich als Beispiel hierliir einen Fall, den ich vor einigen Wintern 
behandelte, kurz anführen. Es handelte sich um einen vierzig- 
jährigen Herrn, bei dem nach geschäftlichen Mißerfolgen eine 
akate Neurasthenie mit den allerschwersten Angstzaständen 
zum Ausbrach .gekommen war. Auf der Heise hatte er ein 
tentamen suicidii mit 5 g Verona! gemacht Seine sehr resolute 
and enei^che Fran brachte ihn aber trotzdem, fast mit Gewalt, 
nach St Moritz, das der Hansarzt empfohlen hatte. Bei seiner 
Ankunft fiel sein ersdirecktes, angstvolles Aossehen und sein: 
unstetes Wesen auf. Nach neun Tagen waren die Angstzu- 
fetände fast völlig versthwundon und die Schlaflosigkeit gehoben. 
Nach vierwöchigem Aufenthalte reiste der Patient, von seiner 
akuten Xeuni-rheaie ganz geheilt. Ende Januar wieder ab. 
Der Erfolg hat nach brieflichen Mitteilungen des Patienten,, 
die bis Mitte Mai desselben Jahres reichten, angehalten. 

Mißerfolge bleiben natürlich auch nicht aus. Sie sind, 
aber yerhältnismäßig recht selten. 

Bei sehr erregten und sehr schwächlichen Neurasthenikern 
wirkt der Hochgebiigsreiz oft zu kräftig. Aber nicht immer.. 

Auch die echten Ffille yon Neurosis cordis ohne ander- 
weitige schwere Komplikationen von seiten des Herzmuskels, 
der Herzklappen und der Koronararterien werden meistens^ 
ungemein günstig beeinflufit Herzkranke, bei denen die- 
nervöse Angina pectoris mit schweren myokarditischen Ver^ 
änderungen oder mit ausgesprochener Dilatatio und Hyper- 
trophie oder mit nicht gut kompensierten Klappenfehleiu oder 
mit vorgerückterer Arteriosklerose kompliziert ist, gehören nicht 
ins Hochgebirge. 

Gut kompensierte Klappenfehler und beginnende Koronar- 
sklerose sind aber keine Kontraindikation. Bei einer ganzen 
Anzahl von Patienten mit mäßiger Arteriosklerose, die jedes- 
Jahr St Moritz, viele zweimal, besuchen, habe ich die l ber- 
zeugung gewonnen, daß dieser regelmäßig wiederholte Hoch- 
gebirgsauf enthalt hemmend auf die Weiterentwicklung der 
Arteriosklerose eingewirkt hat 
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Wenn ich nicht irre, bin ich der erste gewesen, welcher 
auf diese günstifre Wiikung des Hocho;ebir^skliiiias bei Arterio- 
sklerose aufmerk, im f^emacht hat. l brigens bin ich nicht 
selbst darauf gekoaunen, sondern ein jetzt noch sehr tätiger 
Kollege, der über 75 Jahre alt ist, hat mich im Jalire 1891. 
also vor 18 Jahren, darauf gebracht, dieser Erscheinung meine 
Aufmerksamkeit bei meinen Patienten za widmen. Seine sämt- 
lichen Geschwister, so erzählte mir der Herr Kollege, seien 
an Arteriosklerose und deren Folgeerscheinungen oder an Affek- 
tionen, die damit in Verbindung standen, früh gestorben. 
Niemand sei über 65 Jahre alt geworden. Auch bei ihm 
haben sich zwischen dem 50. und 55. Lebensjahre bedenkliche 
Erscheinungen nnd Zeichen Ton Arteriosklerose eingestellt. 
Seitdem er aber regelmäßig jedes Jahr längere Zeit ins Ober- 
Engadin komme, haben diese Symptome nachgelassen. Er 
fühle sich bedeutend besser. Wenn er auch nicht sagen könne, 
daß srine Arteriosklerose sich znrückgebildet habe, so sei es 
doch sicher, daß sie seit dem alljährlichen längeren Besuche 
des Hocli2:eb!r<res keine Fortschritte melir <?emacht habe nnd daO 
die lästigen Erscheinungen bedeutend geringer geworden seien. 

Ich kann hier nicht auf die anderen Stofifwechselerkran- 
kungeu eingehen, will aber doch andeuten, daß wir sehr oft 
vorzügliche Erfolge bei Diabetes mellitus (also nicht nur bei 
der nervösen Glykosnrie), bei Adipositas nnd bei der echten 
Gicht durch einen Hochgebirgsaufenthalt erzielen. Für den 
Diabetes mellitus hat das übrigens außer mir fiöß Ii -St Moritz 
schon betont 

Das hängt jedenfalls mit der mächtigen Anregung, Kräfti- 
gung und Vennehrang des gesamten Stoffwechsels, mit der 
Kräftigung des Herzens, der intensiren Blut^irkulation im 
Hochgebirge zusammen. 

Was den echten Diabetes mellitus anbetrifft, so verweise 
ich auf eine soeben erschienene wertvolle Arbeit von Epstein- 
•Göttingeu in Nr. 6 der „Zeitschrift für Balneologie" vom 
15. Juni 1909: „Zur ßalneo- und Klimatotherapie 
de r Z u ck e rk rankh ei t", die sich am Schlüsse eingehend 
mit Diabetes und Hochgebirge unter besunderor Berücksichti- 
4(ung der Verhältnisse in iSt. Moritz beschäftigt 
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Der Neurasthenie schließen sich Zepbalal^rie . Vertigo uad 
Heuiikrauie an. Wegen Kopfscbmerz und Schwindel verweise 
ich auf das oben Angeführte. 

Die Erfolge bei der Hemikranie sind uicLi weniger gute, 
oft sogar ganz auffallende. Die Migräneanfälle h<)ron boi 
vielen Patienten vom Tage der Ankunft im Bochgebirge an 
gänzlich auf. 

Derselbe günstige Einfluß läßt sich bei den im Verlaufe 
der Neurasthenie so häufig vorkommenden nervösen und psychi- 
schen Dyspepsien beobachten. 

Femer habe ich bei vielen Kranken mit traumatischen 
Neurosen, mit Hysteroneurasthenie, mit leichter Hysterie, mit 
Oröbelsucht und mit geringen Graden von Melancholie eine 
Besserung und Heilung durch Hochgebirgskuren eintreten sehen. 

Von der in Begleitung der sexuellen Neurasthenie häufig 
auftretenden Impotenz, die oft eine psychische ist, wurden 
49 Fälle behandelt, und zwar 38, also mehr wie 10%, mit 
vollem Erfolge. 

Die Chlorose, die von Grawitz jetzt auf eine primäre 
Erkrankung des Nervensystems, speziell der vasomotorischen 
Apparate, zurückgeführt wird, ist immer als eine Hauptindika- 
tion für St Moritz angesehen worden. 

Das echte Asthma bronchiale seu nervosum, das in 
seiner reinen Form als eine Neurose aufzufassen ist, scheint 
unter der eingeborenen Bevölkerung der klimatisch am 
meisten begünstigten Hochtäler Graubttndens: Daves (Turban 
und Luc. Spengler) und Ober-Eogadin (Neida) nicht vor* 
zukommen. 

Jugendliche Individuen uiUer 20 Jahren frebeii die beste 
Prognose. Aber noch zwischen 20 und 30 Jahren werden 
eft sehr gute Ei fulgo erzielt, und an( Ii älteren Personen kann 
mau ein günstiges Resultat in Aussicht stellen, wenn die Er- 
krankung nicht zu lange, nicht über fünf Jahre, besteht. 

Von Hochgebirgsärzten hat der verstorbene A. Spe ng 1er, 
Daves, schon im Jahre 1879 das Hochgebirge bei Asthma 
nervosum empfohlen. Später dann C. Veraguth, St. Moritz; 
Peters, Turban und Luc. Spengler, Daves, und Neida, 
St. Moritz. 



Digitized by Google 



— 10 



Kach Tarban und L. Spengler scheint die nicht zu 
weit Torgeschrittene Lungentuberknlose keinen nngünstigen 

Einfluß auf das Anfhöi en der Astbmaanfälle auszuüben. Nach 
denselben Autoien wird die Zahl der Dauererfolge durch 
Lungentuberkulose auch nicht herabgesetzt, ebenfalls nicht 
durch Nasenkomplikatidnen. 

Auffallend ist vor allen Hingen, daß die asthraatüäelien 
Anliille in der Mehrzahl der Fülle sofort oder sehr bald nach 
dem Eintreten im Ober-Engadin oder in Bavos aufgehört 
haben. 

Nach den Davoser und St. Moritzer Statistiken stellen 
sich rund 80% Dauerheiiungen bei Asthma nervosom heraus. 
Bei jugendlichen Patienten unter 30 Jahren ist der Prozentsatz 
noch günstiger. 

In der Höhenluft wird der geringere Gehalt an Sauerstoff, 
der in derselben Eubikeinheit Luft enthalten ist, durch reflek- 
torisches Tieferatmen, also durch Mehreinnahme von Luft, ein* 
geholt. Sauerstofimangel und KohlensäureTermebrung des Blutea 
fuhren eine Reizunio^ und Erregung des Atmungszentrums im 
verlängerten Mark herbei, wodurch die Atmung im Hochgebirge 
gesteigert und verstärkt wird. 

Die Lnno;e wird, wenn ich mich so ausdrücken darf, im 
Hochfrebirjre besser „durchlüftet**. Es handelt sich hier nm 
eine btündige unwillkürliche Gymna?;tik der Atmungsorgane 
und des Herzens. Nach Turban ist das plötzliche Aufhören 
der Asthmaanfiille dadurch zu erklären, daß im Hochgebirge 
der vitale Reiz größer als der Asthmareiz ist. 

Die Trockenheit der Luft, die Windstille und die absolute 
Staubfreiheit im Winter, die Kräftigung des ganzen Nerven- 
systems und die Abhftrtung durch das Hochgebirgsklima spielen 
nach meinen Erfahrungen eine große Rolle bei der Dauer- 
heilung des Asthma nervosum. 

Von Morbus Basedowii habe ich 46 F&lle im Ober* 
Engadin behandelt: 80 Frauen und 16 Manner. 

Hier kommt alles auf den Znstand des Herzens und auf 
den Schlaf an. Ich habe Patienten mit 180 und höherer An- 
fangspulsfrequenz gesehen, die doch Nutzen von der Hoch- 
gebirgskur gehabt haben. 
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Ist aber nach 10 bis 14 Tagen die Pnlsfreqnenz nicht 
hernntergegaDgen oder hat sie sich Termehrt, sind der Schlaff 
die innere Unrohe and das Zittern nicht besser geworden, so 

ist es ziemlich sicher, daß eine Höhe wie St. Moritz nicht 
Tertragen wird und direkt ungiinstio: wirkt. 

Von diesen 46 Patienten habe ich 6, die mich nur flüchtig 
konsultierten, nicht weiter verfolgen können. £s bleiben also 
nur 40 übrig. 

Hiervon haben 0 = 15% keinen Nutzen von St. Moritz 
gehabt. Von den übrigen 34 Patienten sind 21 Fälle == 52,5% 
geheilt (6 über 13 Jahre lang, 7 über 8 Jahre lang, 5 über 
6 Jahre lang und 3 unter 5 Jahren), S Fälle » 20% wesent- 
lich gebessert und 5 Fälle = 12,5% wenig gebessert Von 
den „wesentlich Gebesserten'' werden einige dnrch eine Wieder- 
holang des Hochgebiigsanfenthaltes sicher noch eine Heilung 
erzielen. Auch hier gilt der Satz: Je frischer der Fall, .je 
^crltftiger die Konstitntioni nm so besser die Prognose. 

Das ist allerdings eine kleine Statistik. Ber Basedow ist 
aber eine relativ seltene Krankheit, die sich nach meinen Er- 
fahrungen, im Gegensatz zn anderen Nerrenerkrankungen, im 
letzten Jahrzehnt nicht vermehrt hat. 

Trotzdem lehrt dieses kleine Material doch, daÜ man nicht 
gleich die Operation zu machen braucht, sondern daß man 
die Pflicht hat, in frischen leichten Fällen andere Behandlungs- 
methoden, 11] erster Linie einen längeren Aulenthalt im Hoch- 
gebirge bei dafür geeigneten Kranken, zu versuchen. Viele 
Patienten, besonders jüngere Damen der höheren Stände, lehnen 
übrigens die Operation, hauptsächlich ans kosmetischen Gründen, 
ab und wollen erst die anderen therapeutischen Maßnahmen 
erschöpfen, bevor sie sich einem Chirurgen anvertrauen. Erst 
wenn diese versagt haben, kommt die Operation, die oft recht 
unangenehme, wenn auch gewöhnlich nicht sehr lange dauernde 
Symptome nach sich ziehen kann, in Betracht. 

Es ist bemerkenswert, welche Anpassungsfähigkeit gerade 
Basedowkranke für das Hochgebirge haben, trotz der Tachy- 
kardie, trotz der abnormen Erregtheit, Reizbarkeit und Ün- 
rnbe. Die Akklimatisation geht in den meisten Fällen schnell 
und ohne besondere Erscheinungen und Beschwerden vor sich 
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wenn vorher ein Übergangsanfenthalt von ein bis zwei Wochen 
anf halber Höhe gemacht wurde. 

Basedow-Kranke müssen n&mlich, bevor sie ins Hoch- 
gebirge kommen, meistens eine längere Übergangs-Station — 
oft 14 Tage — auf halber Höhe machen. Sie dürfen nicht 
früher herauf, als bis sie sich dort Tollig akklimatisiert haben. 
Vertragen sie die halbe Höhe nioht. so hat es keinen Zweck, 
noch hü her zn gehen. Sie werden dann im Hochgebirge noch 
größere Enttäuschungen erleben. 

Die Kurdauer ist bei Basedow anf längere Zeit zu be- 
messen: 2, 3 oder 4 Monate. Meistens maß die Kur mehrere 
Mah' wlederliolt werden. In einem meiner Fälle wurde die 
definitive Heilung erst nach einem fünfmaligen Knraofenthalt 
in St. Moritz erzielt. 

Kocher rät nach seinen reichen Srfahmngen und glän- 
zenden Erfolgen — von 59 operierten Fällen 45 geheilt, 8 be- 
deutend gebessert, 2 weniger gebessert und 4 gestorben — dazu, 
jeden an Morbus Basedowii Leidenden schon im Beginne der 
Erkrankung zu operieren. 

Gegen diese Operationen .,unter allen Umständen" sollte 
aber jeder innere Mediziner und Nervenarzt Einspruch erheben. 
Es müssen vcilier alle anderen Kurmittel erschöpft nnd die 
Symptome (luälend geworden sein, bevor die Operation ange- 
raten werden soll. 

Denn wir erleben noch immer Todesfälle nach der Ope- 
ration bei Patienten, die ohne dieselbe hätten geheilt oder 
wenigstens so weit hätten gebessert werden können, daß ihr 
Zustand vollkommen erträglich geworden wäre. 

Als Beispiel möchte ich folgenden Fall anführen. Es 
handelte sich um eine junge blühende Dame von 31 Jahren, 

die vier Monate vor Eintritt in meine Behandlung an Basedow 
erkrankte. Zehn Monate vor Auftreten der ersten Erscheinungen 
hatte sie einen Abort (vier Monate) gehabt und fünf Monate 
vor der Ankunft in St. Moritz, älso einen Monat vor der Er- 
krankung, einen furchtbaren ^jchreck erlitten. Es handelte sich 
also um einen jener frischen akuten Fälle, die fast immer ohne 
Operation ausheilen. Im Anfange ging alles gut in St. Moritz. 
Die Akklimatisation vollzog sich leicht in wenigen Tagen und 
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nach drei Wochen war eine entschiedene Besserung des Exoph- 
thalmus, der Struma und des Herzens nachzuweisen. Auch 
die innere Unruhe und die Schlaflosigkeit besserten sich lang- 
sam, während das Zittern der Hände gleichblieb. • Es kam nun 
onglücklickerweise eine Dame in dieselbe PensioD, die i-inicre 
Monate vorher wegen Basedow operiert war und dadurch 
ihre schwersten Symptome verloren hatte. Die beiden Leidens- 
genossimien schlössen sich aneinander an und die Operierte lag 
meiner Patientin von moigens früh bis abends spät in den 
Ohren, sie müsse sich anch operieren lassen. Ich versnchte 
die Damen za trennen. Aber vergebens. "Von dem Tage dieser 
Bekanntschaft ab war es mit der Ruhe meiner Patientin nnd 
infolgedessen auch mit der Besserung im Befinden vorbei. Sie 
kam alle Augenblicke zu nur und verlangte von mir die Zu- 
stimmung zur Operation. Besonders stürmisch von der Zeit 
ab, als ich ihr auf ihr Drängcu sagen mußte, daß sie ohne 
Operation aller Voraussicht nach nicht früher als in zwei Jahren 
gebeilt sein würde. 

Schließlich setzte Patientin, durch das ewige Zureden der 
operierten Dame völlig überzeugt, daß der chirurgische Eingriff 
ein Kinderspiel sei, die Zustimmung zur Operation bei ihrem 
Gatten nnd ihren: Mtern durch. Ich gab mein Gutachten dahin 
ab, daß die Operation wahrscheinlich nicht lebensgelShrlich 
sein würde, aber anch keine Indikation dazu vorläge. Sio 
möge lieber noch einige Monate, getrennt von der operierten 
Patientin, die alle weiblichen Überredungskünste anwandte, sich 
die Sache gründlich überlegen. Es half aber alles nichts. Mit 
der den Basedowkranken eigenen ungestümen Ungeduld drang 
sie auf eine sofortige Operation, die dann auch im Auirust — 
Patientin war Anfang Juni in meine Behandlnni? oeireten — 
ausgeführt wurde. Nicht in der Schweiz. Kurze Zeit nach 
dem chirurgischen Eingriff starb die Patientin. Der Gatte und 
die näheren Verwandten sind noch heute trostlos und der 
Mann sieht sein Lebensglück als zerstört an. Mir werden 
immer wieder die größten Vorwürfe gemacht, daß ich mich 
nidit energisch genug dieser Operation widersetzt hätte. 

, Ich glaube auch, daß mich eine zweimonatige Beobachtung 
dieses Falles zu der Annahme berechtigt, daß diese Patientin 
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ohne die Operation nicht nur heute noch am Leben^ sondern 
auch ziemlich ausgeheilt wäre. 

In den letzten acht Jahren habe ich neun Fälle von 
P a ral y s i s ae: i t a n s in St. Moritz behandelt. Bei drei Kranken 
war keine Veränderung des Zustandes zu beobachten. 

In den anderdn sechs FlUlen war aber ein günstiger Ein- 
fluß nicht zu verkennen: das Zittern, die Spannting der Mus* 
kolatar sowie die EiBchwerong nnd Verlangsanrang der aktiven 
Bewegung ließen etwas nach. 

Es wäre interessant, an einem größeren Material zu prüfen, 
ob wirklich das Hochgebirge einen g&nstigen Einfluß aaf die 
Symptome dieser Erkrankong haben kann. 

Bei einer Anzahl yon leichten Epileptikern sind nach 
einem St. Moritzer Euraofenthalt die AnfiUle schw&cher ge- 
worden nnd in längeren Zwischenräumen aufgetreten. 14 dieser 
Epileptiker haben die Hochgebirgskur wegen der erzielten 
güustigen Resultate ein oder mehrere Male wiederholt. 

Die Ursache wird hier, wie auch bei der Paralysis agitans, 
in der durch den Hochgebirg'^reiz herbeigelührten Kräftigung 
des In crvonsystems zu suchen sein. — 

Weiche Heilmittel stehen in St. Moritz den Nervenkranken 
zur Verfügung? 

Drei Stahlquellen, die sich durch ihren sehr hohen Eisen- und 
Kohlensäure-Gehalt auszeichnen und z i den stärksten bekannten 
Quellen dieser Art gehören. Es sind dies die »Alte Quelle**, 
die Parazelsus-Quelle und die „Funtauna Surpunt**. 

Der günstige Einfloß, den OOt-BKder auf das erkrankte 
Nervensystem ausQbeu, ist zur Genüge bekannt Ich brauche 
deshalb hier nicht n&her därani einzugehen, ebenso wie auf die 
Hydrotherapie. 

Femer das prächtige Hochalpenklima mit seinen 
machtvollen intensiven Reizen und Reizungen auf alle Organe 
und besonders auf das Nerven svstem. Hier darauf näher ein- 
zugehen, würde zu weit führen. Ich verweise in dieser Be- 
ziehung auch auf das schon angeführte Werk von Zuntz und 
semüD Mitarbeitern und besonders auf das Kapitel XVII, S. 421 
und folgende: „Die Einwirkung des Hochgebirges auf das 
Nervensystem^. 
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Dem klimatischen Faktor, der einige Jahre lang zu wenig . 
gewürdigt wurde, wird in letzter Zeit mit Recht wieder mehr 
BeachtunjT rreschenkt. 

Frankenhäuser*) schreibt darüber: „Der große und 
unvergleichliche Wert der Badeorte liegt eben auf einem ganz 
anderen Gebiete. Er liegt, wie schon der alte Hufe 1 and ge- 
zeigt hat, nicht auf dem Gebiete der chemischen Analyse, 
sondern es ist ein Zusammenwirken der verschiedenen Faktoren, 
die heilend anf den Patienten einwirken, nnd da ist es sicher 
auch nicht zum mindesten das Klima, das eine Rolle spielt 

In der Hochgebirgslaft ist der Gehalt an positiver Elek- 
trizität, an Ozon nnd an radioaktiven Substanzen bedeutend 
Ter mehrt gegenüber der Luft in mittleren Höhen und be- 
sonders im Tieflande. Femer ist die Luft stärker ionisiert, 
d. h. in viel mehr positive und negative Teilchen gespalten. 

Eiciiliorst hat das Thema: „Bergtouren für Nervöse in 
einem Aufsatz in letzter Zeit behandelt, wie ich schon eingangs 
flüchtig erwähnte. 

Der Ho( bgebirgsreiz wirkt im Winter noch belebender, 
noch erfrischender, noch erregender, noch kräftiger wie im 
Sommer. Das ist durch die größere Kälte und Trockenheit 
sowie durch die stärkere Insolation bedingt Näheres darüber 
findet sich in meiner Schrift: „Das Klima von St. Moritz** 
(3. Auflage, 1907, Aug. Hirschwalds Verlag, Berlin NW.). 

Ich will an dieser Stelle das wiederholen, was ich in der 
Schrift „Das Klima Ton St. Moritz** über die Reinheit und 
Schönheit des St Moritzer Hochgebirgsldimas gesagt habe: 

Die Luft ist von einer unyergleichlichen Dnrchsichtigkeiti 
Klarheit und Reinheit; sowohl im Sommer als auch besonders 
im Winter, wenn jedes BisstQckchen, jeder Biskristall, jede 
Schneeflocke die Sonnenstrahlen zurückwirft. Ein Glitzern, ein 
Gluten, ein Leuciitüii, ein Schimmerii, om Strahlen, kurz, eiiiö 
ungeheuere, mannigfache Fülle von Licht durchdringt und 
durchwebt dann die Luft, wie das in der Ebene völlig unbe- 
kannt ist Darüber wölbt sich der farbenprächtige, tiefblaue 
Himmel. Ein Bild, das jedem, der die ungeahnte Pracht und 

*) Über die Entwickelung^ der Balneologie in dea letzten Jahrzehnten. 
Berliner klinische Wochenschrift, 1908, Nr. 9. 
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Schönheit der Hochaljjen im Winter schauen durfte, unvergeß- 
lich bleiben wird, und das von einer wunderbar belebenden 
und anregenden Wirkunji auf Geist und Körper^ auf Seele und 
Gemüt ist. Wem soiien wir die Palme zuerkennen? Dem Ober- 
Engadiner Winter oder dem Sommer, wenn die warmen Frük- 
iings-Sonnenstrahlen das unter der Schneedecke schlummernde 
Leben wacbgeküßt haben, wenn ein mächtiges Keimen, ein 
Sprossen, ein Grünen angeht, wenn das Tal und die Hänge im 
vollsten, schönsten Blütenschmuck prangen, wenn die Schnee- 
nnd Eisfelder der himmelragenden Berge sich viederspiegeln 
in den fonkelnden Seen, wenn der Silberlanf des jungen Inn 
rauscht, wenn der tiefblaue Seenkranz lächelt und wenn die 
Vögel ihre Liebeslieder in den prachtrollen Anrenw&ldem 
Silben? 'Wir glauben, die Wagschale bleibt sich gleich. Beides 
ist zwar grundTorschieden und jede Jahreszeit hat ihre Eigenart. 
Mag man aber im Sommer, mag man im Winter in dieses gott- 
begnadete Tal kommen: er, ist immer unvergleichlich, unbe- 
schreiblich großartig und einziir schön. 

Es ist, als ob das hohe Lied von der wunderbaren Heil- 
kraft und der überwältigenden Schönheit der Natur angestimmt 
und den l-t iHenden und ErhoIunfrsbedUrftigen zujubeln würde : 
^Qui si sanal"^ „Hier wird man gesund!" 

Wer findet die richtigen Worte, um diese Naturwunder 
würdig zu preisen und für den, der sie so herrlich gescha£fen ! 
Wahrlich begreiflich ist es, daß jemand, der einmal am Quell 
des Parazelsus gesessen, stets wieder mit unwiderstehlicher 
Sehnsucht und Gewalt ins Ober-£ngadin gezogen wird. 

Außer dem Klima spielt der Sport als Kurmittel in 
St Moritz die grdfite Rolle. 

Ich habe darttber an anderer Stelle (siehe. literaturrer- 
zeichnis am Schluß) folgendes ausgeführt: 

Der Sport ist als Kurmittel nicht mehr zu entbehren. 
Auf alle menschlichen Organe wirkt er kräftigend und be- 
lebend ein. Besonders auf das Nervensystem, das Herz, das 
Blut, die Atmungsorgane, den Verdauungstraktus, den Stoff- 
wechsel, die Haut, sowie auf die Muskulatur, auf Knochen- 
system und Gelenke. Seine Heilwiikung wird noch lange nicht 
hoch genug eingeschätzt. 
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Das Verständnis dafür bricht sich in Deutschland, öster- 
reich nnd der Schweiz noch viel zu langsam Bahn. Das hat 
▼ielleicht seinen Grund darin, daß es bei uns unter den Ärzten 
verhältnismäßig weuig ausübende Sportsleute gibt. In den 
letzten fünf Jahren ist aber doch ein erfreulicher, wenn auch 
langsamer Fortschritt zu verzeichnen. 

Eigentlich sollte jeder Arzt, der den Sport als Heil- und 
Knrmittel rerschreibt, die betreffenden Sportarten selbst mit- 
machen oder mitgemacht haben. Nur dann wird er imstande 
sein, die körperlichen Anstrengangeo, die damit verbunden 
sind, und den Einfluß auf die menschlichen Organe richtig zu 
beurteilen. Es gibt aber immer noch Personen, die es für 
nicht passend nnd nicht standesgemäß halten, wenn der Arzt 
sich am Sport beteiligt Man lernt als ausübender Sportsmann 
bald die einzelnen Sportarten nach ihrer Schwierigkeit einzn- 
sch&tzen nnd sie nach ihrer Dauer nnd Verschiedenheit zweck- 
mäßig zu verschreiben, etwa wie man die Übnngen an den 
verschiedenen Zanderschen Apparaten verordnet. Ich nenne 
das die Dosierung des Sportes. 

Dabei hat der Sport den unschätzbaren Vorteil, daß er in 
Gottes freier Natur betrieben wird, während die Gymnastik an 
Apparaten, wenigstens im Winter, nur in geschlossenen Räumen 
moirlicb ist. 

Welchen segensreichen Einflul.» der Sport auf ganze Völker 
ausübt, zeigt England, wo der Sport der gesamten Nation in 
Fleisch und Blut übergegangen ist. Nach meiner Statistik 
leidet kein Volk weniger an Neurasthenie wie das englische. 
Und ich führe diese kräftigen, gesunden Nerven der Briten direkt 
auf ihre intensive Beschäftigung mit dem Sport zurück. 

Der Sport ermöglicht ein vollkommenes, glückliches Ver- 
gessen des Alltäglichen, ein völliges Losreißen vom Beruf. Ich 
kann mich in dieser Beziehung nicht besser und kürzer aus- 
drücken wie einer meiner vielbeschäftigsten, deutschen Kollegen, 
der mir im vorigen Winter einmal sagte: „Wenn ich acht Tage 
in St. Moritz Wintersport treibe, habe ich ganz vergessen, daß 
ich Arzt bin ..." 

Im allgemeinen lehrt meine Erfahrung, daß man mit einer 
speziellen Behandlung von Nervenleidenden im Hochgebirge 
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Torsiclitiger sein muß wie in der Ebene oder auf halber Höhe. 
In einer Anzahl Ton Fällen genügt der Hochgebirgsreiz allein, 

besonders im Winter, bei den leichten, frisch, erworbenen 
l'ormen von Neurasthenie. COj- Bäder. Hydrotherapie, Elektro- 
therapie und Massage sind bei den noeisten Patienten aber nicht 
zu enibehren. Ich rate nur, diese Arten der Therapie nicht 
so häufig und nicht so kräftig anzuwenden wie in der Ebene. 
Man überreizt im Hochgebirge durch ein Zuviel in der Be- 
handlung das Nervensystem leicht; jedenlalls leichter wie im 
Tieflande, Auch eine ganze Reihe von Arzneimitteln« besonders 
das Opium und seine Alkaloide, müssen in geringeren 
Dosen wie in der Ebene gegeben werden. 

Aus meinen Ausführungen eigeben sich folgende Schluß- 
folgerungen: 

I. Der Aufenthalt im Hochgebirge ist für yiele 
Nervenkranke ein vorzügliches Heilmittel, auch 
im Winter. 

JL Für Kuren im Hochgebirge kommen haupt- 
sächlich folgende Nervenkrankheiten in Betracht: 

Neurasthenie. Hypochondrie. Grübel s uclit. Homi- 
kranie. Neurasthenia cordis et vaso m o toria. Ner- 
vöse Dyspepsien. Sexuelle Neurasthenie. Trau- 
matische Neurosen. Asthma bronchiale seu nervo- 
snm, Hy st e ro n e ur as th e n ie. Leichtere Formen von 
Hysterie, Melancholie und Epilepsie. Morbus Ba- 
sedo wii. 

Fr. Mohr (Coblenz) sagt am Schlüsse eines Heferatee im 
„Zentralbatt für Nervenheilkunde und Psychiatrie**: 

„Es hätte die Broschüre wertvoller gemacht, wenn der 
Verf. sich nicht fast ausschließlich auf St Moritz beschrilnkt 
hätte. Auch spricht er sich nicht darüber aus, ob das Hoch- 
gebirge bei den genannten Erkrankungen relativ bessere 
Dienste leistet als das Mittelgebirge . . 

Ich habe mich deshalb fast ausschließlich auf St Morits, 
also auf Hüben von 1800 m in unseren Breiten beschränkt, weil 
mir dafür die meisten Erfahrungen zur Seite stehen. Eingangs 
habe ich aber erwähnt, daß ich auch ziemliche Erfahrungen über 
das Mittelgebirge besitze. Und da möchte ich dann auf diese 
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Fracro sranz offen und bestimmt antworten, daß bei den «be- 
nannten Erkrank üügcri das Huchgebirge allerdings relativ 
schnellere und nachhaltitjere Krfolcre aufzuweisen hat wie das 
Mittelgebirge, wenn eben der viel intensivere üochgebirgsreiz 
vertragen wird. 

Es gibt aber immer eine Anzahl von Patienten, besonders 
von Nervösen — und ich habe das immer wieder betont — , 
bei denen die klimatischen Reize von 1800 m zu intensiv 
wirken. Und diesen Leidenden wird das Mittelgebirge oder 
die Bbene »relativ bessere Dienste* leisten. 

Bei keinen Erkrankungen sind die Fragen, ob das Hocb- 
gebirge, das Mittelgebirge, die Ebene oder die See besser wirken 
werden, so schwierig zu beantworten wie gerade bei Nervösen. 
Man lernt in dieser Hinsicht nie ans und kann in manchen 
Fällen diese Fragen erst — nach der Kur beantworten. Ich 
erinnere mich z. II an eine stark neurastheniscbo Dame im 
Klimakterium mit ADläilcn von ganz ungew(dmlich schwerer 
lind langandauernder, sogen. |taroxysmalor Tachykardie. 180 
biä 230 Schlätre in der Minute. Dauer zwischen wenig-eu 
Stunden und mehreren l"a<2en. Einmai hatte sich der Anfall 
über vier Tage lang hingezogen. Herzgrenzen normal. 

Ich wurde konsultiert, ob St. Moritz geeignet sein könnte, 
und riet in Übereinstimmung mit dem Hansarzte und zwei 
ebenialls hinzugebetenen inneren Klinikern ab. Meine Ansicht 
war, daß die Dame auf 800 m, aber nicht höher gehen 
könne, was sie allerdings schon mehrere Male ohne Erfolg 
getan hatte. 

Einige Tage nach der Konsultation erhielt ich aber von 
der Patientin einen Brief, sie käme doch auf ihre eigene Ver- 
antwortung nach St. Moritz, da sie ein besonderes Zutrauen 
zu mir gefaßt hätte. Und das sei die Hauptsache bei Nervösen. 

Obgleich ich mich über das mir entgegengebrachte Vertrauen 
freute, beschwor ich die Dame telegraphisch, nicht nach 
St. Moritz zu reisen, da ich für nichts einstehen könne. Trotz- 
dem kam sie und ich sah der Entwicklung der Dinge mit 
großer Sorge entgepren. 

Am zweiten Tage ihres Aufenthaltes bekam die Dame 
einen Anfall, schwerer wie je, der aber nur drei Stunden 
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dauerte; Pulsfrequenz 240. Weiter hatte sie noch vier An- 
fälle in den nächsten drei Wochen. Jeder Anfall leichter und 
kürzer. Dann hörten die Anfälle vollkommen auf. Patientin 
blieb im i^anzen zehn Woc hen in St. Moritz und kam die beiden 
nächstfolgenden Jahre je sechs Wochen aus Dankbarkeit wieder. 
Seit drei Jahren habe ich nichts mehr von ihr gebort. 

Dann sah ich ein Jahr später einen Fall von mittelschwerem 
Basedow mit seltenen, kurz andauernden Anfällen von paroxys- 
maler Tachykardie. Pulsfrequenz nie über 180 im Anfall. Wir 
einigten uns auf St. Moritz besonders auch deshalb, weil ich 
erklärte, daß Basedowkranke oft eine geradezu auffallende 
AJdcUmattaationBf&higkeit im Hochgebirge zeigten; Ich habe das 
weiter oben etwas näher angedeutet 

Hier wurden , die Anfälle von paroxysmaler Tachykardie so 
häufig und so heftig (täglich Anfälle von zwei bis drei- Standen* 
Dauer mit Herzjagen bis zn 220), daß ich die Dame am fünften 
Tage auf die halbe H5be ins Mittelgebirge schicken mußte, wo 
es ihr mit ihrer paroxysmalen Tachykardie glänzend ging. 
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Die 

forensische. Bedeutung der sexuellen Perversität. 

Von 

Privatdozent Dr. J. Salgo, 
ord. Nerrooarat am hauptstsdtisehen St. lUrgaretb-Hospital in Badapast 

Die forensische Würdigung der psychiatrischen Erfah- 
rungen hat im Laufe eines hnlben Jahrhunderts nicht un- 
weseotliche Wandlungen durchgemacht. Noch bis zur Mitte 
des voris:en Jahrhunderts als Hilfswissenschaft der praktischen 
Rcchtspäege kaum bekannt, noch weniger anerkanut, begaott 
mit der raschen Entwicklung der Psychiatrie als klinischer 
Wissenschaft, deren forensische Bedeutung im Werte bedeutend 
zu steigen. Die Ansprüche, welche die Rechtspflege an die 
Xisychiatrischen Sachverständigen stellten, mehrten sich, und 
ein immer größeres Gebiet der Seelenvorgänge wurde der 
fachmännischen Begutachtung zugeführt. Ja beinahe wurde 
das Gebiet zu groß. Und war im Beginne des Aufschwunges 
der sogen, forensbchen Psychiatrie kaum eine irgendwie auf- 
fällige psychische Erscheinung zu weit abliegend von dem 
eigentlichen psychiatrischen Erforschungsgebiet , so stflltc sich 
alsbald allerorten eine Ermüdung der fachärztlichon Kreise ein, 
die in dem Bestreben sicli äußerte, der Psychiatrie zu geben, 
was ihr gehört, aber auch der RoL-htssprechung nichts zu 
nehmen unter dem Vorwando, daß rätselhafte oder unver- 
standene Vorgänge des Seelenlebens unbedingt der psychia- 
trischen Begutachtung zufallen müßten. Diese Ermüdung ent^ 
sprang keineswegs einer Arbeitsunlust; sie hatte vielmehr einen 
zweifachen Grund in äußerlichen Verhältnissen. Fürs Erste 
stellte sich heraus, daß der Komplex der Erscheinungen, 
welcher eine spezielle ärztliche Meinungsabgabe proYozierte, 
längst den Rahmen der engbegrenzten irrenärztlichen Edah* 
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ruDg, wie sie die Irrenanstalt bieten konnte, gesprengt 
hatte. Zweitens warde das Mißverhältnis zwischen dieser staik 
erweiterten Erscheinungswelt abnormer oder krankhafter Seelen- 
vorginge und der im Hinblick auf dieselbe anentwickelten 
Bechtspfiege immer größer. Die ärztlicherseits gefundenen 
Tatsachen und Erfahrungen finden lange nicht mehr Raum in 
den literalen Bestimmungen der Gesetze. Dazu kommt als 
schwerstes Moment, daß die strafrechtlichen Feststellungen, 
soweit sie sich auf psychiatrische Vorkommnisse beziehen, 
kaum jemals unter Zuziehung fachärztlicher Ratj^ber zu stände 
kamen; so wie auch heute kaum bei Schaffiin«^ von Gesetzen 
auf die tätige Mithilfe der kliiiischeii Krlahtung gerechnet 
wird. Dieser Umstand allein erklärt die vielen Schwankungen 
in der einschlägigen Gesetzgebung und noch mehr in der 
praktischen Kechtspflecre . soweit sie mit der psychiatrischen 
Forschung zusammenhängt. Man merkt es den betreffenden 
wörtlichen Bestimmungen, den Gesetzesparagraphen und deren 
Auslegung, den eigentümlichen Krankheitsaufstellungen und 
dem zu Grunde liegenden Gedankengange an, wie außer Zu- 
sammenhang mit der Erfahrung am Krankenbette sie entstanden 
sind tmd wie abseits von den orientierenden psychiatrischen 
Kenntnissen sie zu entscheidender Bedeutung kamen. Wir 
brauchen nur an den Begriff des „lucidum interTallum** , an 
den der „partiellen Geistesstörung*^, an die Voraussetzung 
einer Geistesstörung mit und ohne Aufhebung der freien Willens- 
entschließung usw. zu erinnern; Begriffe, die auch heute noch 
da und dort die Rechtssprechung beeinflussen. 

Wenn wir weiter erwägen, daß in vielen Gesetzgebungen 
die forensische Begriffsbestimmung der ^Zurechuuugsfähigkeit*' 
und der „verminderton Zurechnungsfähigkeif^ , sowie die der 
„Willensfreiheit"" dem psychiatrischen Sachverständigen zu- 
gemutet wird, \vo doch weder der Gang seiner Studien, noch 
das Gebiet seiner klinischen Erfahrungen solchen Begriffsbe- 
stimmungen verwandt ist, dann kann man sich kaum des 
Verdachtes erwehren, daß man den juristisch ungeschulten 
Ärzten den Teil der juridischen Erwägung zuwälzen will, 
welcher den pflich^emäßen Trägem der Verantwortlichkeit, 
den Juristen, zu unbequem ist. Es ist gar keine Frage, daß 
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das yielerorten bereitwillige Eingeben der psycliiatrischen 
Sachverständigt'u auf diese und ähnliche Velleitäten der Recht- 
sprechung schlecht gelohnt wurde. Die vielen Angriff© auf 
die Psychiatrie als Hilfswissenschaft der praktischen Jurispru- 
denz, die endlose Wiederholung des beliebton Vorwurfes der 
großen Gefälligkeit und gelegentlichen Indulgenz der psychin - 
trischen Begutachtung: sie stammen sicher zum. großen Teil 
von dem pflichtgemäßen, wenn auch manchmal ubereifrigen 
Entgegenkommen der Spezialwissenschaft. Sie wurzeln aber 
auch in der unverändert gebliebenen richterlichen Unorientiert- 
heit über abnörme und kraokBaAe'SeelenVorgänge. Auf dem 
Gebiete der wissenschaftlichen Psychiatrie, sowie auf dem der 
praktischen Irrenpflege, der Irren- und Kranken-Anstalten hat 
sich in den letzten Jaliizehnten alles gründlich geändert. Nur 
die allgemeine Auffassung über krankhafte und abnorme psychische 
Vorgänge, die diesbezügliche Anschauuncjsweise der breiten 
Massen, zu welchen die Vertreter der Rechtspflege zum aller- 
größten Teih' zu zählen sind, bewesrt sich auch heute noch in 
dem Vorstellungskreise, der auch vor einem Jahrhundert un- 
richtig war.» heute aber Tollständig unbegreiflich ist. 

Wenn die Dinge nun so stehen bezüglich der ausge- 
sprochenen und zweifellosen psychotischen Zustände, bezieh- 
nngsweise betreffs ihrer forensischen Wertung, um wie viel 
schlimmer ist es bestellt, wenn es sich um zweifelhafte 
Creisteszustände handelt, d. h. um Zustände, deren Krankhaftig- 
keit oder Abnormität dem in Pbjchiatricis ungeschulten Richter 
nur schwer oder gar nicht demonstriert werden kannl Ich 
Terweise hier nnr auf die Schwierigkeiten der Begutachtung 
von periodisch und cyklisch Geisteskranken in einzelnen Ver- 
lanfspliasen der Krankheit, von vielen Epileptikern, von 
Imbezillen, von schweren Neurasthenikern , Hysterischen und 
Hereditariern mit auffälh'irem psychischem Habitus. Ebenso 
schwierig gestaltet sich die Lage des psychiatrischen Sachver- 
ständigen in Fällen von Alkoholintoxikation, wo die schulge- 
mäße Abgrenzung der pathologischen und nichtpathologischen (?) 
Vergiftungszustände kaum in verläßlicher Weise durchzu- 
führen ist. Und nicht besser ist es bestellt mit der psychia- 
trischen Begutachtung der sexuell Perversen. 



Digitized by Google 



6 



Dr. J. Salgö, 



Es liegt in der Natur der Sache, daß solche essentielle 
Schwierigkeiten nicht durch Schlagworte behoben werden 
können. Weder der Begriff der „Terminderten Zorechnnngs- 
- fahigkeit'', der In einer medizinischen Disziplin , die es mit 
organischen Prozessen zu tun hat, genug widerspraohsvoU und 
deplaciert ist, noch die Begriffe der ^Degeneration** oder der 
„Disposition** bringen Licht in das dunkle Gebiet der aufge- 
worfenen Fragen. Sie sind nichts als der Ausdruck der Ver- 
legenheit auf eine brennende aktuelle Frage eine konzise Ant- 
wort zu geben. Das wissen die Juristen sehr wohl, und voq 
Fall zu Fall besteht auch die Geneigtheit von ihrer Seite, mit 
diesen Begriffen zu operieren, sie in der tairlichen Recht- 
sprechun;^^ zu verwerten. Im letzten Zeitabschnitte ist dies» 
Geneigtheit eher im Zunehmen begriffen. Die einschneidend» 
Wandlung, welche die Strafrechtspflege eben durchzumachen 
im Begriffe ist und die im wesentlichen in einer höheren Be- 
wertung naturwissenscbaftUcher und sozialer Forschungser- 
gebnisse sich äußert, bringt es mit sich, daß auch psychia- 
trische Untersuchungen in breiterem Ausmaße herangezogen 
werden zur Klarstellung rätselhafter psychischer Geschehnisse 
und Erscheinungen. Und es ist gewiß ein begreiflicher mensch- 
licher Zug, wenn die psychiatrischen Sachverständigen unter 
solchen Verhältnissen nnr schwer der Versuchung widerstehen, 
die Grenzen ihres Wissensgebietes ebensosehr zu erweitern, \vi& 
die der Unzurechnungsfähigkeit. Es liegt eben sein- nahe^ 
das Seltene und Auffällige, das schwer oder gar nicht Ver- 
ständliche der menschlichen Handlungen, weil von dem Ge- 
wohnten, Alltäglichen abweieliend als krankhaft zu betrachten- 
Als ob das Alltägliche und Gewohnte ganz sicher auch das 
Selbstverständliche und durchaus Normale wäre ! Es mag ja 
für die gewöhnliche Betrachtungsweise sicher oder doch be- 
quem sein, das mittlere Maß der täglichen Erfahrung als Nornk 
gelten zu lassen, besonders da, wo ein anderes zuverlässiges 
Maß nicht zur Verfügung steht. Und ganz gewiß wird ja 
den alliremeinen. sozusagen rr;iiigbaren Geschehnissen auch eine 
allgemeine organische Grundlage zum Ausgangspunkte dienen. 
Und alle bestehenden Gesetzesvorschriften, wie sie von dem 
aligemein geltenden juste milieu ausgehen und von der Mehr- 
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heit erbracht und zur Norm ütaLuicrt smd, gelten aucli für 
die Mehrheit der Fälle und schützen die Melirheit in natur- 
gemäßer Weise. Es ist nur die Frao;'e, oh das Recht der 
Mehrheit ein absolutes i-t, ob die Rechte der Gemeinsamkeit 
alle Rechte des Individuums in sich hegreifen, oder ob das 
IndiTiduum und bis zu welcher Grenze innerhalb der Inter- 
essensphäre der AUgemeinheit selbständige individnelle Bechte 
in Anspruch nehmen kann? 

£s liegt nicht in meinem Oedankengange und wäre auch 
hier nicht am Platze, dem nneingeschriinkten Rechte des ,,Uber^ 
menschen'* das Wort zn reden und eine Umwertung der gang- 
baren und gültigen Geeellschaftsbegriffe im Sinne des dünkel- 
haft übermütigen Ausnahmsmenschen zu empfehlen. Eine 
solche Umwertung der Begriffe wäre sicherlich von keinerlei 
Vorteil für die streitenden Teile; sie brächte beiden, der mensch- 
lichen Gesellschaft und dem, der sich, aller gesetzlichen Fesseln 
ledig, auszuleben wünschte, nur Nachteile. Doch aber ist an- 
zuerkennen, daß nicht nur das Alltäfrlifhe Existenzberechtigung 
hat, und daß nicht Alles, was die huute gültig;en gesetzlichen 
Schranken durchbriclit, ohne weitere Untersuchung dem strafen- 
den Arme des Gesetzes verfallen muß. Und gerade für den 
Arzt, der menschliches Tun und Empfinden von der Warte 
naturwissenschaftlichen Erwägens betrachtet, gilt die Abände- 
rung des klassischen Spruches, daß nichts Menschliches ihm 
fremd sein darf, dabin, daß auch nichts Unmenschliches 
im menschlichen Leben ihm fremd sein darf. 

Auch die neuere juridische Wissenschaft gibt sich williger 
dem Zuge natuiwissenschaftlicher Denkweise und Forschung 
hin. Sie hat aufgehört an den göttlichen Ursprung und an 
die starre Giltigkeit der gesellschaftlichen Gesetze und Ver- 
ordnungen zu glauben. Und so wie sie an eine natürliche 
Evolution dos Menscliengcschlechtes glaubt, so dringt auch 
die Uberzeugung von der Entwicklungsiahigkeit und \'eräiider- 
lichkeit gesetzlicher Bestimnuingon durch. Nicht nur völlig 
neue Kulturniittel bedingen neue juridische Feststellungen, 
sondern auch neue Auffassungen von Zielen und Zwecken der 
menschlichen Gesellschaft fordern Abänderungen lauge zu 
Becht bestehender gesetzlicher Normen. Es kann allerdings 
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nicht geleiifi^net werden, daß die vorwiegend praktischen, und 
eine sofortige Lösung fordernden Probleme der Rechtsprechunn^ 
yon der nur langsam sich entwickelnden klinischen Psychiatrie 
oft in recht mangelhafter Weise geldst werden. Viel Öfter ist 
es die autoritative Betonung des naturwissenschaftlichen Cha- 
rakters der psychiatrischen Forschung, als eine wirklich ein« 
wandfreie naturwissenschaftliche Untersuchungsmethode, mit 
welcher an die Lösung solcher Probleme herangetreten wird. 
Und dieser Vorwurf kann selbst der neuesten Forschunfisrich- 
tung in der Psychifitrie niclit erspart werden. Die Unter- 
suchungsmethoden sind wohl neu. aber in der Auswahl der 
zu untersuchenden ])sychisclien Vorkommnisse konnte <lie 
Denkungsart der spekulativen Psychologie noch nicht völlig 
überwunden werden. Es fehlt uns eben • die Kenntnis der 
wirklichen Elemente des geistigen Lebens; es fehlt uns sozu- 
sagen die Ausdrucksweise für eine naturwissenschaftliche Be- 
handlung psychischer Geschehnisse. In psychiatrischen Dingen 
denken wir ürzte wohl naturwissenschaftlich, aber wir drucken 
uns im Stile der Psychologie aus. Wir sprechen von Affekten, 
Stimmungen, Willensentschließungen, Intelligenz- und Gedächt- 
nisstörungen, Ton Zurechnongsfäbigkeit und Unzurechnungs- 
f^igkeit, Ton Bewußtsein und von unbewußten geistigen Vor- 
gängen usw. Und es kann nicht Wunder nehmen, wenn die 
juridische Wissensehaft, die mit den gleichen Worten operiert 
und zu operieren gewohnt ist, oft findet, daß hinter den 
gleichen Worten der gleiche Sinn liege und daß die Psychiatrie 
daher kaum anderes oder bes^^^res zu sagen weiß, als was der 
Jurist wissen kann. Und kommt dann noch hinzu, daß mehrere 
Ärzte über ein und dasselbe Vorkommnis verschiedener Mei- 
nung sind , wie das ja nicht nur auf psychiatrischem Gebiete, 
sondern auch in den exaktesten und handgreiflichsten Dingen 
der Fall sein kann, dann wird daraus im besseren Falle auf 
die völlige Unbrauchbarkeit der Psychiatrie als einer Hilfs- 
disziplin der praktischen Bechtspflege geschlossen. In nicht 
wenigen Fällen wird je nach dem Standpunkt der „5ffentlichen 
Meinung^ , von der einen Seite eine psychiatrische Indulgenz 
angenommen, deren cynische Erklärung in einem persönlichen 
Interesse des begutachtenden Arztes gesucht wird. 
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Nirirends ist das mehr der Fall, als wenn es sich nm 
Affairen handelt, welche wehren der Personen, die in derselben 
eine Rolle spielen , oder wegen der eTeutaellen stiafbaren 
Haodlung die Aufmerksamkeit weiterer Kreise provozieren. Bei 
dem eigentümlichen Charakter der sexuell perversen Akte, oder 
vielmekr bei dem stark verbreiteten Interesse an sexueilen 
Fragen und der an denselben haftenden Hjpokrisie, ist es 
begreiflich, wenn diesen Akten eine erhöhte forensische Wich- 
tigkeit zugeschrieben wird, die ihnen von rechtswegen keines- 
wegs zugesprochen werden kann. Und eben die Hjpokrisie 
ist ea, mit welcher alle Fragen in der Öffentlichkeit behandelt 
werden, die mit der Sexualität zusammenhängen, welche eine 
natürliche Betrachtungsweise verhindert und eine unbefangene 
Beurteilunjx der einschlägigen Tatsachen so sehr erschwert. 
Eine solche Doppelschlächtigkeit der Auffassuntr. eine Za<;- 
hafligkeit auf der einen, neben einer rücksichtsluseii Strenge 
auf der anderen Seite , kennzeichnet auch die einschlägio;en 
gesetzlichen Verfügungen. Die nahezu gleichlautenden Straf- 
bestimmungen in Sachen der sexuell perversen Akte in den 
Ländern, in welchen überhaupt diesbezügliche Bestimmungen 
au^enommen erscheinen, legen die Vermutung nahe, daß die- 
selben keineswegs auf dem Wege «elbständiger juristischer 
Erwägungen entsprungen sind« Es macht den Eindruck, als 
ob eine Gesetzgebung errötend den Spuren einer anderen ge- 
folgt wäre und als ob der später entstandene Strafparagraph 
nur der Ausfluß einer falsch angebrachten Schamhaftigkeit des 
einen Staates wäre , welcher in Angelegenheit der sittlichen 
Entrüstung nicht gerne hinter einem Nachbarstaate zurück- 
bleiben wollte. Sie gleichen sich alle in ihrem unmotivierten 
Zufahren, wie in ihrer nn begreiflichen Lückenhaftigkeit. 

Bei der Besprechung der forensischen Bedeutung sexueller 
Perversität können wir vollständig absehen von denjenigen 
Akten, welche die Gesundheit des eines Teiles f^efährden oder 
welche einen Vertrauensbruch involvieren, indem sie als 
passiven Teil denjenigen treffen, welcher der besonderen Obhut 
des Attentäters unterstellt ist Ebenso sorgt das Strafgesetz, 
in ganz richtiger Weise für die Ahndung solcher sexuellen 
Angriffe, deren Opfer Minderjährige, Geisteskranke oder Be- 
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wußtlose sind, sowie besondere Strafbestimmiingcn sicli gegon 
solche sexuell»' Handlungen richten, welche das öffentliche 
Schamgefühl verletzen. Alle diese gesetzlichen Verfügungen 
richten sich ge_<ron Angriffe auf das öffentliche Wohl und 
haben alle Merkmale eines Schutzverfahrens des Einzelnen 
und der Gesamtheit gpgen skrupellose Gefährdung von selten 
Einzelner. 

WoTpn hier anssoliließlich die Rede sein soll, ist der § 175 
des deutsclien Strafgesetzes ^ nach welchem „die widernatür- 
liche Unzucht, welche zwischen Personen mannlichen Ge- 
schlechts oder von Menschen mit Tieren begangen wird, mit 
Gefängnis zu bestrafen ist**. Als erklärender Text erscheint 
dem beigegeben, daß weder Onanie zwischen Männern, noch 
aucli die Tribadie dieser Strafbestimmung unterstellt ist. 

Der § 129 des österr. Strafgesetzes ist in seinem Wort- 
laute und in der Auslegung weiter gefaßt. Bestraft wird nach 
demselben: ,,Unzucht wider die Natur, das ist a) mit Tieren; 
b) mit Personen desselben Geschlechtes". Es entfällt hier also 
die Einschränkung auf die homosexuellen Akte zwischen Män- 
nern und nach der Erläuterung auch die auf Päderastie, wie 
das deutsche Strafgesetz sie statuiert. 

Das ungarische Strafgesetz richtet sich gegen die homo- 
sexualen Akte zwischen Männern, sowie gegen sexuelle Attea- 
tate auf Tiere und Leichen. 

Der Strafparagraph 213 (Kap. XIX) des neuen norwegi- 
schen Strafgesetzes trifft die sexuelle Perversität der Homo- 
sexualität unter .Männern und die sexuellen Akte mit Tieren, 
— „doch nur wenn das öffentliche Interesse es erheischt". 

Der französische Code penal beschäftigt sich mit der «^o- 
schlechtlicheu Pervei*sität nicht. Auch Japans Öti'afrecht kennt 
das Delikt nicht. 

Die belgische Strafprozeßordnung statuiert im 19. Kap. 
§ 213 die ^Strafbarkeit des unzüchtigen Verkehrs zwischea 
Personen männlichen Geschlechtes — wenn allgemeine Bück- 
sichten es erfordern**, 

Dänemark straft im § 177 die „widematflrliche Unzucht*^ 
ohne Angabe einer Grenzbestimmung und Chile nach Art. 365 
die „Sodomie^. 
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Das englische Gesetz (art. 168 und 169) statuiert als Ver- 
breeben resp. Vergehen den geschlechtlichen Verkehr mit 
Tieren und die Päderastie der Mfinner reep. den Versuch eiiier 
solchen Perversitftt. 

In Amerika ist die gesetzliche VerfüguiiLr uiwKieh. In 
den vereinigten Staaten (Desty: a t uinpeiid. ol cinnT. cnmin, 
law p. 143j wird die Perversität, mit Ausnahme einzehu r 
Staaten, als Verbrechen bestraft. Unter den Begriff derselben 
fällt Päderastie und Verkehr mit Tieren, mit Ausnahme von 
Hühnern (!). Doch kennt der Staat Jowa und Texas eine 
solche strafbare Handlung nicht. Der § 303 des New- Yorker 
Kodex (1881) bestraft .das scheußliche und verabscheuungs- 
werte Verbrechen wider die Natur, sei es mit Menschen oder 
mit Tieren, mit Einsperrung von 5 bis 10 Jahren''. 

Das italienische Strafgesetz bestraft die Homosexualität 
nur im Falle der Anwendung von Gewalt, Bedrohung oder 
wenn sie sich gegen ^iinoreune usw. richtet 

Mit Ausnahme also des dsterr. Strafparagraphen stehen 
alle angeführten Staaten, soweit sie perverse sexuelle Akte 
unter gesetzliche Ahndung stellen, auf dem Standpunkte, daß 
strafbar 'nur die Homosexoalität der Mfinner und die Sodomie 

ist. In der Praxis reduziert sich auch das Vorsrehen der 
österr. Strafjustiz auf dieselben Handliins^en. Zum mindesten 
ist mir kein Fall bekannt, in welchem vor österr. Gerichten 
Fälle von Tribadie zur Veihamilung gekommen wären. Es 
ist möglich, daß auch den österr. Gerichten kein solcher Fall 
bekannt geworden ist. Es ist aber nicht wahrscheinlich, daß kein 
Fall von Tribadie in Osterreich vorgekommen wäre oder vor- 
käme. Man darf eher annehmen, daß die homosexuale Per- 
versität der Frauen von den Betreffenden diskreter behandelt 
wird, was vielleicht darauf zurückzufahren ist, daß die Tri- 
badie von beiden Teilen mit dem gleichen Zwecke und dem 
gleichen aktiven Eifer betrieben wird und es demnach keine 
„Opfer*' gibt Der Gedanke der größeren Schamhaftigkeit des 
weiblichen Geschlechtes und der dadurch bedingten größeien 
Scheu vor einer gerichtlichen Prozedur ist wohl im Hinblick 
auf die mit größter Öffentlichkeit betnebene Prostitution abzu- 
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lehnen. Offenbar gibt es unter Frauen keine, die sich beklagt 
und darum auch keine Beklagte. 

Unter solclien Umständen wirft sich die Frage auf, wieso 
es komme, daß die einschlägige Gesetzgebung von sexuellen 
Perversitäten nur die männliche Homosexualität und etwa 
noch die Sodomie und Nekrophilie strafbar findet? Sollten 
sämtlichen Gesetzgebungen nur diese Formea bekanntgeworden 
sein? Oder liegt dieser Restriktion der perversen sexuellen 
Handlang irgend ein tieferer Sinn zu Gmnde? Und welcher 
mag das sein? Wir wollen vorlfinfig von der Sodomie und 
Nekrophilie ganz absehen. Sie fallen, meiner Erfahrung und 
Überzeugung nach, unter einen ganz anderen Gesichtspunkt 
und zeugen in ihrer strafrechtlichen Anreihung an homosexuale 
Akte Ton der völligen Unorientiertbeit der gesetzgebenden 
Faktoren in jtsychiatrischen Dingen; eine Unorientiertbeit, die 
sich, wie sclion erwähnt, in allen mit der klinischen Psychiatrie 
und ihren Erfahnm^en zusammenhängenden Fragen auf Schritt 
und Tritt dokummtiert. 

Bevor wir jedoch an die Beantwortung der eben aufge- 
worfenen speziellen Fragen herantreten, drängt sich die all- 
gemeinere Frage auf: worauf wohl die Gesellschaft ihr Recht 
zu strafen gründe? Es dürfte wohl kaum bezweifelt werden, 
wenn man behauptet, daß dieses Recht aus einem, wenn auch 
nicht immer deuüich erkennbaren Übereinkommen der Gesell- 
schaftskomponenten, der Individuen entspringt, die Angriffe 
auf ihre als heilsam und förderlich erkannten Lebensbeding- 
ungen mit der Kraft der Mehrheit abzuwehren. Das Straf- 
recht wendet sich also gegen jene , welche die Sicherheit und 
Ruhe der Lebensführung und des Erwerbes, oder Gesundheit 
und Leben der Einzelnen und der Gruppen von Individuen 
gefährden. E.s wird wohl von mancher Seite vom Staate als 
einem ^Ding an sich'^, als einem Abstraktum gesprochen, 
welches mit eint m besonderen Kreis von Pflichten und Recht<^n 
ausgestattet erscheint, doch dürfen wir füglich von einer so 
ausgeklügelten Sache absehen. Rechte und Pflichten des Staates 
linden ihre Grenzen an dem Schutze derer, die den Staat bilden. 
Be straf t ka n n dah er n ur das werden, was die Inter- 
essen der Gesellschaft in ihren Einheiten stört 
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und gefährdet. Es ist deshalb begreillich und selbstver- 
ständlich, wenn das Gesetz, um nur bei sexuellen Handlungen 
zu bleiben, Gewaltakte bestraft, d. h. jeden solchen geschlecht- 
lichen Angriff, der den Willen des Angegriffenen nicht respek- 
tiert. Es ist im Wesen dasselbe, wenn der geschlechtliche 
Angriff gegen solche Individuen gerichtet ist, denen man eine 
selbständige Wülensentschließang nicht zuerkennen kann, also 
auf Minderwertige und Geisteskranke. Denn solche Hand- 
lungen sind Äußerungen eines rücksichtslosen Egoismns, der 
durch die Aberkennung der Entscbließungiifreiheit des Anderen 
eben diesem Anderen Scliaden, zufügt und in dem Einzelnen 
die Gesamtheit verletzt Und " es wäre gewiß nicht zu viel 
verlangt und nur folgerichtig, wenn der Angriff auch dann be- 
straft wüicie, wenn er den Willen des Angegriffenen in irgend 
einer Weise dermaßen iindert und beeiiitlußt, daß er nur zum 
Nutzen des An<i;reifers und zum Schaden des AngeLrriffenen 
unternommen und ausgrefülirt wird. Sich selber einen Nutzen 
verschaffen, dessen Kosten und Nachteile ausschließlich der 
Andere trägt, bleibt genau genommen immer ein strafbares 
Vorgehen und sollte, als den Bedingungen des geseUschaft- 
licben Zusammenschlusses, wie die staatliche Gemeinschaft sie 
repräsentiert, zuwiderlaufend, in allen Fällen geahndet werden. 

In dem Falle also, wo eine auf die Befriedigung des sexuellen 
Bedürfnisses gerichtete Handlung auf die Betätigung der freien 
Entschließung des Andern nicht Rücksicht ninunt oder eine 
solche geradezu yerhindert, ist daher, wie eben ausgeführt» 
der antisoziale oder strafbare Charakter der Tat gegeben. Die 
Strafbestimmungen aller zivilisierten Staaten haben dem auch 
volle Rechnung getragen. Ebenso sorgt das Strafrecht aller- 
orten dafür, daß die naturgemäß enggesteckten Grenzen der 
Intimität aller geschlechtlichen Akte nicht durchbrochen werden 
und ahndet jede diesbezügliche Verletzung der aligemeinen 
Sitte und des öffentlichen Anstandsgefühl?. 

In welcher Verknüpfung kommen nun die homosexuellen 
Handlungen im allgemeinen und die der Männer im besonderen 
in die Liste der straffälligen Akte ? Soweit dieselben Gewalt^ 
akte sind oder das Plein-air der Öffentlichkeit nicht scheuen, 
fallen sie unter den Gesichtspunkt der schon erwähnten Straf* 
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li.nndlungeii und brauchen von den äbnliclien Handlnns:en 
hetorosexueller Natur nirht abs:esondert zu werden. Kiiek- 
sichtslose und ij:e\valttätiiie Angriffe auf deu Andern sind 
unter allen Umständen straffällig, ob nun diese Angriffe 
sexuellen Hintergrund haben oder nicht, ob die sexuellen 
Handlungen homo- oder heterosexueller Natur sind. 

Bei den in Rede stehenden Stralbestimmqngeii handelt es 
sicli aber nicht um ähnliche Vorkommnisse. Homosexaale 
Bestrebungen sind nach den angeführten Gesetzesbestimmungen 
strafbar, auch wenn sie weder das Merkmal der Gewalt, noch 
das der Verletzung des öffentlicHen Schamgefühls an sich 
trajcen. Sie werden bestraft, auch wenn sie im stillen Kämmer- 
lein hinter geschlossenen Türen und Gardinen und im beider- 
seitigen Einverständnisse sich betätigt haben — selbstverständ- 
lich nach dem Muster der Nürnberger, die keinen hängen, 
ausgenommen, sie hätten ihn. Die ^ eimiitiung für die Öffent- 
lichkeit besorgt in einem Falle das vermeintliche „Opfer^, 
in diesem Falle also der aufgeforderte Teil, in einem anderen 
Falle Zeugen, die entweder die Kuppelei beLnt I hii haben, oder 
die hinter Torvorsprüngen oder Schlüssellöchern den Hergang 
belauschten und nachträglich ihre sittiiclie Empörung entdeckt 
haben und nun, von unwiderstehlichem Anstandsgefühl getrieben, 
die - strafende Gerechtigkeit anrufen. Da wir dayon ausge- 
gangen sind, daß jeder geschlechtliche Angriff strafrechtlich 
zu behandeln ist, welcher individuelles oder soziales Recht 
verletzt, so ist die Frage nun die: welches Recht des Indi- 
viduums oder der Sozietat verletzt der Homosexuale und ganz 
besonders der männliche Homosezuale? Das Recht seines 
Partners gewiß nicht, denn es ist ja das gemeinsame Einver- 
ständnis vorausgesetzt. Also das Recht der menschlichen Ge- 
sellschaft. Hier wollen wir einen Augenblick verweilen. 

Soweit es sich um Verletzung des öfifentlichen Anstands- 
gefühls lijiudelt, steht ja die Strafbarkeit der perversen Hand- 
lung nicht im Zweifel; nur von solchen Hand hingen soll hier 
die Rede sein, weiche sich im tiefsten Dunkel engster Intimität 
vollzogen und erst nachträglich zur Kenntnis der (Öffentlich- 
keit gekommen sind, also nicht einmal die Handlung selbst, 
sondern sozusagen das später ausgelöste Erinnerungsbild. 
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Dem gegenüber könnte geltend gemacht werden, daß das öffent- 
liche Sittlichkeitsbewußtsein, Anstandsorefühl, durch perverse Ge- 
schlechtsakte auch dann verletzt werde, wenn dieselben nach- 
träglich, zur öfl'entlichen Kenntnis kommen. Doch ist dem 
gegenüber zweierlei zu bemerken. Vorerst kommen diese 
Dinge eigentlich niemals zur öffentlichen Kenntnis. Sie werden 
Ton einer Person zur behördlichen Kenntnis gebracht und dort 
mit ausgesprochenem Ausschluß der Öffentlichkeit verhandelt. 
Doch mag die amtierende Amtsperson allein als Öffentlichkeit 
angesprochen werden und darin das Recht zur Verfolgung er^ 
blickt werden* In diesem Falle ist zu erwägen, ob die reguläre 
heterosexuelle Handlung weniger anstößig ist? Und ist sie es, 
warum wird sie, sowie sie die Grenzen der größten Intimität 
überschreitet, ebenfalls bestraft? Was macht die eine sexuelle 
llaiidlisn<r trotz eingehaltener größter Intimität straffällig und 
die andere nicht? Es muß noch etwas anderes sein als die 
Befriedigung des Sexualtriebes , was selbst die intimste Er- 
ledigung derselben in einer besonderen Art strafbar erscheinen 
läßt. Denn selbst die legitimste Form des sexuellen Lebens 
ist anstößig und deren Heraustreten aus dem Dunkel strengster 
Intimität verletzt Sittlichkeit und Anstand. Daher der Aus- 
schluß der Öffentlichkeit bei allen gerichtlichen Verhandlungen 
sexueller Fragen, auch wenn es sich um intramatrimonielle 
Torgänge handelt, die ihrer Natur nach keiner Strafe unter- 
liegen. Es mag also die ganz spezielle Form des Geschlechts- 
geschäftes sein, welche selbst dann die Öffentlichkeit verletzt, 
wenn sie nicht öffentlich betrieben wird. Es wird die Ab- 
-weichung Ton der Norm sein. Und da gewiß nicht die biblische 
Vorschrift als Grundlage des hetite geltenden Strafrechtes dient, 
so wird gewiß nur die Abweichung vom allgemeinen Ge- 
schmack strafrechtlich untersucht. Aber darüber müssen wir 
uns klar sein, daß eine Handlung nicht straffällig sein kann, weil 
sie das ästhetisrlio Behagen der Majorität verletzt. Uie mensch- 
liche Geseiischait kann eine Abweichun<r von der alloremeinen 
Geschmacksrichtung gesellschaftlich verpönen; sie hat aber 
kaum ein Recht mit dem Schwert des Gesetzes dieselbe zu 
Terfolgen; sie mag sich ihr gegenüber so unduldsam als nur 
irgend möglich erweisen, aber sie unter Strafe stellen, — das 
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wäre schwer zu begründen damit, daß die homosexuelle Per- 
versität der allgemeint-n Geschmacksrichtung zuwider läuft. 
Es kann geschehen, daß ein Einzelner oder eine kleinere 
Gruppe in Kleidung oder in der Art des Essens so sehr von 
der geltenden Norm abweicht, daß sie gesellschaftlich nicht 
geduldet werden können. Man wird diesem Einzelnen oder 
dieser Gruppe mit Recht verwehren, ihre Art öffentlich zu be- 
tätigen; doch wird ihre für die üfrentüclikeit unerträgliche 
Art der Geschmacksbetütigung hinter geschlosseneD Türea mit 
Gleichgesinnten kaum Anstoß erregen können, noch weniger 
als strafbar angesehiui. werden; darfen. 

Aber auch das, was man Sitte und Anstand nennt, kann 
nnr durch (iff e n tl iche Handlnnjren in straffällicrer Weise ver- 
letzt werden. Sitte und Anstand sind Begriffe, die von der 
Oirentlicbkeit nicht loszulösen sind. Sie werden sicher auf 
sexuellem und auch nicht sexuellem Gebiete bei Ausschluß 
der Öffentlichkeit oft genug verletzt. Dass solche gegen Sitte 
und Anstand gerichtete intime Angriffe aber unter das Straf- 
recht gestellt werden, das dürfte kaum vorgekommen sein, die 
Angriffe mögen noch so sehr g^n die Norm verstoßen. Daß 
aber Sitte und Anstand nur durch homosexuale Handlungen 
und speziell nur durch solche des männlichen Geschlechts ver- 
letzt werden können, das dürfte wohl von keiner Seite be- 
hauptet werden. 

Während es also aus Gründen des öffentlichen Austandes 
und der Sitte keinem berechtigten Einwände begegnen kann, 
daß sexuelle Akte in absolute Intimität verwiesen werden und 
jeder Verstoß gegen diese gesellschaftliche Verfügung unter 
Strafe gestellt wird; hingegen welche heterosexuellen Formen 
der Befriedigung des Geschlechtstriebes immer, sofern sie sich 
in beiderseitigem Einverständnisse und unter dem Schutze der 
strengsten Intimität vollziehen , als außerhalb des öffentlichen 
Interesses stehend betrachtet und da]ier nicht strafbar erachtet 
werden: macht eine weit verbreitete strafrechtliche Auffassung 
eine Ausnahme mit der einzigen Form der Betätigung des 
Sexualtriebes, der Homosexualität und noch spezieller mit der 
der Männer! 
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yfii)' ist diese bäsondere geset^KcIiö Verfügung zu ver- 
stehen, wenn sie sich also nicht fragen die Schädig un^^ def 
persönlichen Rechte und auch, wie wir gesehen haben, nicht 
gegen die Verletzung des öffentlichen Aristandes und der Sitte 
richtet ? Wir werden noch Gelegenheit iniben , darauf hinzu- 
weisen, daß die angeblich besonders schwere Beleidigung der 
Sittlichkeit und die Herabwürdiguntr des Menschen durch die 
homosexuellen ^Vkte, wie sie Ton mancher Seite als Motivierung 
der strafrechtlichen Auffassung vorgebracht wird, kauin anders 
denn als Hypokrisie bezeichnet weiden kann. 

Es wird behauptet,- und wie wir zugeben wollen: nicht 
ohne Gnmd , daß die menschliche Gesellschaft, der Staat an 
der sexuellen Betätigung seiner Bürger ganz besonderes Inter«^ 
esse haben müsse, insofeme als sein Bestand yon der ge-» 
sicherten Zunahme der Bevölkerung abhängig sei. Das Letztere 
kann kaum bestritten werden. Ein Staat kann ohne Bürger 
nicht bestisheii.. Er itft auch kaum imstande seine Existenz 
einzig lind allein durch Adoption zu sichern, denn auch die 
Adoption boruiiL auf der Voraussetzung eines Zuwachses von 
außen. Und wenn allerorten die Prop;i<ration eingeschränkt 
wird, wenn die Homosexualität in ihrer weiteren Verbreitung 
nicht nur eine Bevölkerungszunahme ausschließt, sondern end- 
lich auch die Deckung des steten, natürlichen Abganges un- 
möglich macht, dann kann auch die Adoption, die Einwande- 
rung dem Übel nicht begegnen und der Staat ist in der Grund- 
bedingung seines Bestandes aufs ernstlichste bedroht. 

Es ist gar keine Frage, daß diese Motivierung, ihre Aufrichtig- 
keit vorausgesetzt) volle Würdigung verdient Es hieße das: die 
Betätigungdessexuellen Triebes dem Interesse der Allgemeinheit 
zu unterstellen, woraus sich dasBechtund die Pflicht des Staate9 
ergäbe, die Ärt und Weise dieser Betätigung unter amtliche Kon- 
trolle zu stellen und die Homosexualität, als dem Prinzip der Frih 
pagation zuwiderlaufend, zu bestrafen. Bas Prinzip wäre ja Vom 
Standpunkte, des Staates wichtig genug, um einö behördliche Ein** 
flussnahme begreiflicli zu macheu. Tatsächlich aber stehen dem, 
abgesehen von dem skeptischen Lächeln der weitesten Kreise, 
noch manche andere ernste Bedenken gegenüber. Die Ske2)sis 
und das ironische Lächein beziehen sich ^ohl auf den schon 
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zitirten Spruch von den Nümbergern. Die ernsterL^i Bedenken 
jedoch sind gar mancherlei. Allem anderen voran dürfte wohl 
das Recht des Individuums auf seine Individualität stehen. Denn 
80 sehr die Gemeinschaft die Reciite des Einzelnen einschränkt 
eben im Interesse alier, kann es doch nicht geschehen, daß die 
Einschränkung den Charakter einer Gonfiskation sämtlicher 
persönlicher Rechte annehme. Einen kldnen Kreis Ton unver- 
Hußerlichen individnellen Rechten, einen ^jardin secref" steckt 
wohl jeder Einzelne ans, in welchen er jedem den Eintritt Ter- 
wehrt nnd dessen Besitzstörong er als die schwerste Verletzung 
der Menschenwürde empfindet Unstreitig betrachtet jeder die 
BSrledigung des sexuellen Triebes als sein Intimstes persdnlichstes 
Geschäft, welches darch alle gesetzlichen Verfügungen der Neu> 
gier Anderer verhüllt bleiben muß. Zu diesen .,Anderen" ge- 
hört aber auch unbedingt der btaaL mit seinem sogenannten 
öffentlichen Interesse. 

Dann aber, und das ist wohl noch wichtiger, ist die im staat- 
IilIii ii Interesse liegende Propagation nicht mit dem geschlecht- 
lichen Akte erledigt. Sie beginnt vielmehr erst damit. Der 
schwierigere Teil der Btaatserhaltung durch Vermehrung fängt 
an, wenn der unleugbar angenehmere pcrsönh'chp beendet ist. 
Für die Mutter bedeutet das Yermehrungsgeschäit keineswegs 
eine Summe Ton Annehmlichkeiten und persdnlichem Behage. 
Und man Tersteht einigermaßen die jammemdeBitte der gläubigen 
Mondainen» die zur Crottesmutter fleht: „Du, die Du empfingest 
ohne zu sündigen, laß mich sündigen ohne zu empfangen.*' Und 
man muß nicht grerade an besehribikte Lebensyeihftltnisse denken, 
um auch diü Bedenken des Vaters zu verstehen, dem zum all- 
gemeinen Wohle jede seiner geschlechtlichen Befriedigungen 
mit einem Staatsbürsror trelohnt wird. Sowohl der männliche, 
wie der weibliche Teil des Geschlei litsaktes werden mit Recht 
einwenden, daß es denn docli nicht angehe, dem geschlechtlichen 
Bedürfnisse ausschließlich im Interesse der Sicherheit des Staates 
freien und natürlichen Lauf zu lassen. Und wenn es auch wahr 
ist , daß der Staat viele persönliche Bedürfnisse seiner Einzel- 
glieder unter seine Kontrolle stellt und sie zur Befriedigung 
allgemeiner Bedürfnisse heranzieht, so ist es dennoch ein dieses 
Maß übersteigendes Verlangen, die Schmerzen und Lasten der 
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Propagation (Um Bürgern beiderlei Geschlechts ailüin anfzn- 
laden und als (jeLren^abe nur den Strafparagrapheu auf ge- 
sclilec lithche Ferveraität zu bieten. Wenn wir gesehen und in 
Ordnung gefunden haben, daB die Gememächaft der allzu starken 
Betonung der porsüiüichen Interessen des Einzelnen strafend 
und abwehrend gegenüber tritt, so ist. 68 nur natfirlicli, wenn 
das KechtsgeÜUil des IndiTidnnms keine anerkennende Em- 
pfindung hat gegen präpotente Geltendmachung solcher Rechte 
«iner tun Wohl und Wehe des Einzelnen . unbekümmerten Oe- 
meinschaft, deren Kosten ausscUießUch die Persönlichkeit der 
Einzelnen tragen soll, und deren Benefizinm, die Vermehrung, 
doch nur der Gemeinschaft und auch dieser kaum zu Gute 
kommen kann. Denn die Vermehrung der Bevölkerung als 
solche ist von vorne herein nicht als Vorteil der Gesamtheit klar 
tjrsichtlich. Ob es sich nun um die erhöhte Sicherheit der 
Gemeinschaft durch die erhöhte Bevölkerungszahl handelt oder 
ob es sich um die Veränderung der Lebensbedin^inoren dreht, 
— dem Einzelnen ist es nicht einleuchtend, daß die Befriedigung 
seines sexuellen Bedürfnisses nicht ein Hecht der Person* 
lichkeit, sondern nur eme Pflicht des Staatsbü rger ssein 
soll. Kr schwärmt ebenso wenig für eine erhöhte Verteidigung 
der Sicherheit des Staates, die er unter allen Umstfinden lieber gar 
lucht bedroht siebt, wenn er zu allem Bisherigen auch noch 
«eine sexuelle Tätigkeit in den Dienst dieser Verteidigung stellen 
aoll; wie er auch in der Zunahme seiner Familie und derBe- 
Tölkerungszahl mit Recht keine Erleichterung seiner eigenen 
Lebensbedingungen sieht. Der Einzelne erkennt demgemäß in 
den diesbezüglichen Aiispriiclien des Staates nur einen mittel- 
alterlichen Übergriff eines sich allmächtig dünkenden Staates 
in die ureigenste Hechtssphäre der freien Persönlichkeit. 

Aber selbst zugegeben, daß der Anspruch auf Propajjcation 
«in souveränes Hecht des Staates bilde, und dass derselbe, von 
diesem Hechte ausgehend, die widernatürliche Befriedigung des 
Oeschlechtstriebes als diesem Rechte zuwiderlaufend und did 
Clemeiiischalt -schädigend strafbar finden darf, ^ selbst dann 
bleiben die gesetzlichen Verfügungen gegen die sexuelle Per- 
Yeisität, wie diee Ton Tielen Seiten schon betont wurde, monströs 
und unbegreiflich. Ja sie sind es dann noch mehr. In ihrer 
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beschräiikttii Halbheit sind sie dann geradezu unaufrichtig oder 
ohne jede Kenntnis der realen Verhältnisse erbracht. Denn 
handelt es sich den (-inschlägigen staatlichen Straf Verfügungen 
tatsächlich um den Urständ der Bevölkerung, um die rücksichts- 
lose, weil staatserhaitende Sicherung einer möglichst größten 
Vermehrang, dann kann die geaetzliclie Ahndung, will sie auf- 
richtig und konsequent sein, nur yor der geschlechtlichen Be- 
friedigung Halt machen, welche die Nachkommenschaft zum 
mindesten bezweckt. In weiterer Konseqnenz könnte sie bis 
zur alttestamentarischen strengen AufEassung Tordringen, nach 
.welcher ,,Der unfruchtbare Baum umgehauen werden mnss.^ 
Ja im Grunde genommen ist nur die letztere Auffassung jiBne^ 
. welche eine exakte Durchführung der auf das staatliche Interesse 
bedachten (Gesetzgebung erm ^g liehen würde, weil die Kinder- 
losigkeit allein eine verliissliche Kontrolle der regulären oder per- 
versen Sexualität abgeben könnte. Eine solche Forderung ist 
gewiss ebenso logisch wie grotesk. Sie kann, zum mindesten 
bei dem heutigen Stande der Auffassung von menschlichen 
Rechten und Pflichten, kaum anders, denn als der letzte Aus- 
druck eines Phalansteriums als nescllschaftsordnung betrachtet 
werden. Wir wollen über die Durchrührbarkeit einer ähnlichen 
•gesetzlichen Maßregel nicht weiter sprechen, deren kindlich- 
utopistischer Wert auch nicht einen Augenblick lang zweifelhaft 
sein kann. Wir wollen nur gehörig scharfe Lichter aufsetzen, 
um die bestehenden gesetzlichen Bestimmungen in ihrer wahren 
.Bedeutung zu erkennen. 

Wir sehen nun einen von yielen Staaten akzeptierten und 
in seinem Wortlaute dem Buchstaben oder doch dem Geiste 
nach übereinstimmenden (josetzestext, welcher die Homostjxuali- 
tät der Männer und noch spezieller die Päderastie als schimpf- 
liche und strafbare besondere sexuelle Perversität bezeichnet. 
Aber wir haben gesellen, daß, soweit diese Form der Per\ er i- 
tät die Gesundheit des „Opfers*' stört, mit Gewaltanwendung^ 
mit List oder sonstwie in einer, die Freiheit der Entschließung 
des Andern mißachtenden Weise zur Ausfühning kommt, oder so- 
weit sie den öffentlichen Anstand verletzt, ohnehin als Straf delikt 
bezeichnet ist und der Bestrafung zugeführt wird« Nach dieser 
Richtung kommt also dieser speziellen Foim der Ferrersität keine 
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AusDabmsstellung zu. In dieser Hinsicht ist die sexuelle Per- 
versität, welche Form sio immer annehmen mag, strafrechtlich 
jedem solchen f^eschlechtlicheo Akte mit gutem Grande gleichge? 
stellt, welcher irgendwelche Bechte verletzt Und die Bestrafung 
der sexuellen Perversität konnte nnr dann begründet werden, wenn 
es wahr wSre, daß die Befriedigung des Geschlechts* 
triebes nur äls Fortpflanzungsakt Sinn und Berech- 
tigung hat. Das aber dürfte Ton naturwissenschaftlicher Seite 
gewiß nicht behauptet werden. Wenn ein tijieologisclies 
Raisonnement berechtigt ist, dann steht das VorhSltnis von 
sexuelli^r Bcfriedi^nnif und Fortpflanzung gewiü nicht so, daß 
die Natur vorerst eine Fortpüanzung statuierte, zu deren Sicherung 
sie den Zeugungsakt an eine mit stärkster angenehmer Sen- 
sation verbundenen Hergang geknüpft hat; sondern vielmehr 
so, daß PS sich in der geschlechtlichen Befriedigung vor allem 
um eine Detumescenz handelt, die den Lebensbedingungen des 
Individiums am besten und angenehmsten entspricht An diese 
die Betumescenz begleitende Sensation hat die Natur in ihrer 
oft genug dokumentierten Schlauheit das FortpflanznngsgeschSft 
geheftet. Die bis zur Unwiderstehlichkeit erhöhte Sensation, 
welche die Detumescenz begleitet, sichert die Erhaltung des 
Menschengeschlechtes; was aber die Menschen zu befriedigen 
suchen, ist nicht das Bedürfnis nach Nachkommenschaft, sondern 
das nach Auslösung 1er Sonsntion, nach Erledigung der Detu- 
mescenz, Und in diesem Bestreben kennen Menschen keine 
einschränkenden Grenzen. Ich meine: Alles, was im Stande 
ist, diese Sensation irgendwie zu erhöhen, wird zu diesem 
Zwecke hervorgesucht. Und gerade im Punkte der Auslösung 
angenehmer körperlicher Empfindungen gehen sie gerne soweit als 
nnr irgend m^lich über die Grenzen der physiologischen Not- 
wendigkeit hinaus. D. h.: die physiologische Notwendigkeit 
wird nebensächlich, die begleitende Sensation wird zur Haupt- 
sache und das Unmenschliche wird zum Allzumenschlichen. 
Wenn es nun wahr ist, daß der sexuellen Tätigkeit der Menschen 
nur beiläufig auch der Pflichtenkreis der Arterhaltun«; zukommt, 
daß sie aber im Grunde einfach die Erledigung des Detunif.scenz- 
tiiebes besorgt, woran wohl kaum zu zweifeln ist, dann wird 
das Individuum immer nur die Form suchen, in welcher es 
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dieses Imperative Bedürfnis in angenehmster Weise erledigen 
kann; dann ist die Sexnaltiltigkeit eine so strenge und aus- 
schließliciie Lebensänßemng des Indiyiduums, daß für die ge- 
wählte Form der Äußemng nur die Sensation des genießenden 
Individuums und die peradnüche Sicherheit des „Anderen'*^ 
die gesetzlichen Schränken abgeben können. InnerliW dieser 
Schranken aber verletzt eine gesetzgeberische Einmischung das 
erste und oberste Menschenrecht, — das der Persönlichkeit 

Wir wollen nun aber das Hecht der Persönlichkeit nicht 
zu 'stark hetunen. Wir wollen es hinter das Recht der Allge- 
meinheit stellen. Denn endlich ist ja eine Geiueinschaft nur 
denkbar, wenn die Individuen mn ihrem persönlichen Rechte 
abgeben. Die Hechte des Individuums bilden ja gerade die 
Ecken und Kanten, welche das Zusammenleben einer Gruppe 
von Individuen auf gedrängtem Raum erschweren und, wenn 
sie gar zu sehr betont werden, auch unmöglich machen. Die 
Möglichkeit einer Gemeinschaft hat zur Voranssetzung, dall^ 
jedes Glied der Gesellschaft von seinen individuellen Ansprüchen 
so viel abgibt, als zur Sicherung des Gesellschaftsbestandes 
notwendig ist Und es kann denkbar und zulässig erscheinen, 
daß die BetStigung des Gesellschaftstriebes als des ausschließ* 
Hohen Mittels zur Erhaltung der Gemeinsamkeit durch Yer- 
mehrurig unter staatliche Kontrolle gestellt wird. Es konnte 
* geschehen, daß aus dem urpersönlichen Rechte eine gmnd- 
legende Pflicht würde, die als par excellence staaterhaltend 
allem Anderen voransteht. Dann heißt Befriedigung des Sexual- 
triebes so viel wie iVopagation. nnd clinso letztere zu sichern, 
müßte sonach als yoroehmste Aulgabe der Gesetzgebung ange- 
sehen werden. 

Das vorausgesetzt} sind die bezüglichen gesetzlichen Strai- 
verfügungen ganz und gar nnverständlich, Denn es bleibt» wie 
das schon von änderer Seite hervorgehoben wurde, vollkommen 
unerfindlich, warum eine Art der sexuellen Perversität, die 
Homosexualität der M&iner und ganz speziell die Päderastie^ 
und nur diese eine strafbare Handlung sein soll, wo doch jede 
andere Form, sei sie nun homo- oder heterosexuell, insofern 
sie es auf die Verhinderung der Propagation abgesehen hat, 
dimm obersten staatlichen Interesse zuwiderhandelt und des- 
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lialb eine strafbare Pflichtverletzung^ involviert. Der staatlichen 
Gemeinschaft, der es, wie behauptet wird, einzig und allein um 
die Erhaltung der Art, am die Vermehrung der Indiyidaen 
handelt) müßte es von diesem Standpunkte des Gemeinsam- 
keits-Interesses ans YöUig gleichgültig sein, in welcher Art pnd 
Weise dieses Interesse zu Schaden gebracht wird. Von diesem 
Standpunkte gesehen kann kein Unterschied gemacht 
werden ob und wie der Mann oder die Frau die Befriedigang 
des sexaellen Bedflrfiiisses erledigt, nicht nnr ohne auf die 
Zeugung Bedacht zn nehmen, sondern in genauer Erwägung 
der Umstände und mit Bedacht der Zeugungsmöglicbkeit aus 
dem Wege zu gehen. Und das Lnlt in strikter Einhaltung des 
Prinzips nicht nur für die lUegiume Sexualtätigkeit, gleichviel ob 
homo- oder heterosexuell, sondern es müsste auch Geltung haben 
im ganzen Gebietö der legitimen Geschleciitsbefriedignng und 
in Verfolgung der äußersten logischen Konsequenzen einer solchen 
Auffassung müsste es heiiiien : jede Befriedigung des sexu- 
ellen Bedürfnisses, welche nicht den Zweck der Art* 
erhaltung verfolgt, ist straffällig. 

Ich will gerne zugeben, daß die extreme logische Ver* 
folgung jeder prinzipiellen Auffassung leicht zu komisohea 
Schlüssen fuhren kann; doch nichts kommt gewiß der et* 
schüttemden Komik gleich, mit welcber der (bedanke an die 
praktische Ausführung eines Cksetzesparagraphen, wie der obige 
wirken muß. Als Stoff für eine mehr als gewagte französische 
Posse Ton übeipikanter Marke kdnnte ein solches Gesetz Ton 
sexueller Betätigung unter behördlicher Kontrolle allenfalls zu 
Ehren (sit venia verbo) kommen. Und doch kann eine gesetz- 
liche Strufvorfügung gegen sexuelle Perversität nur von dem 
Standpunkte der staatlichen Für- und Vorsorge für die Erhaltung 
des Bevölkerungszuwachses verstanden werden. Denn jeder 
andere Grund für die Schaffung eines solchen Gesetzes ist über- 
flüssig und ganz und gar nicht stichhaltig. Denn der Gesichts- 
punkt, die eine oder die andere Perversität deshalb zu strafen, 
weil sie entweder Schaden an Leib und Leben des einen Teiles 
anrichtet, oder weil sie die Willensäußerung des einen Teiles 
ausschließt, ist, wie wir s<dion gesehen haben, vollständig über- 
flüssig. Die Bestrafung ähnlicher Handlungen ist in anderen 
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Gesetzesparagraphen vorgeseken. Der Gesichtspunkt der so<r. 
öffentlichen Sittlichkeit findet ebenfalls seine Würdigung in jenen 
Strafparagraplien, welche jede sexuelle Handlung bestrafen, die 
die Grenzen der absolutesten Intimität überschreitet. Darin 
braucht das Gesetz keinen Unterschied zu statuieren zwisishen 
der legitimsten Form der sexuellen Handlung und ihrer per- 
versesten Abart Den Gedanken aber, die Gescbmacksyerirrung 
bder das UnappetiÜiche, das sich in einer menschlichen Hand-^ 
lung äußern kaim, strafen zn wollen, den müßte man selbst 
dann zurückweisen, wenn er sich nicht auf eine einzige 
Handlung eines Geschlechtes beziehen würde, sondern 
auch, wenn er in gerechter Ausdehnung sich auf alle 
Handlungen gleichen Charakters erstrecken würde. Der Ge- 
schmack untersteht nicht der nivellierenden Verfügung des 
Staates und demgemäß aucli nicht die Geschmacklosigkeit. 
Wir wollen dabei den verschiedenen, mehr weniger geistvollen 
Ausführungen interessierter Kreise gar nicht folgen, ob die Ho- 
mosexualität „ethischer" oder „ästhetischer" sei, als die Hetero- 
sexaalität. Wir wollen ohne jede Voreingenommenheit die 
Fr^e prüfen und ohne Parteinahme nur deren forenische Be- 
deutung untersuchen. Wir glauben nicht, daß das ,,dritte^ 
Geschlecht tatsächlich daa Geschlecht der Zukunft sein werd^ 
und sind vielmehr überzeugt, daß die Heterosexualität, selbst 
ohne Rücksicht auf die Erhaltung der Art immer die herrschende 
und allgemein gültige Art der sexuellen Befriedigung bleiben 
wird. Wir hegen keineswegs die Befürchtung, daß gerade die 
homosexualen Umtriebe den Bestand des Staates jemals ernst 
gefährden könnten. Aber wir glauben auch nicht, daß die eine 
oder die andere Art mehr oder weniger gesciimackvoll oder 
„sittlich'- ist: wir erlauben nicht, daß gesetzliche Bestimmungen 
befugt wären (lesclmiack und Sittlichkeit festzustellen, am aller- 
wenigsten aber glauben wir, daß sie es zu tun im Stande wären. 
In diesem Punkte glauben wir wirklich: jedes Tierchen hat 
sein Pläsierchen. Und weil es bei der geschlechtlichen Be- 
friedigung tatsächlich nur auf die Detumescenz und die damit 
verknüpfte Sensation ankommt, hat, unseres Erachtens, die 
staatliche £inmengung dort Halt zu machen, wo eine Schädigung 
privater Interessen ausgeschlossen ist und wo die strengste Ab- 
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gesduedenheit eine Yerletzimg der wiriclich öffentlichen Sitte 
und Seliamhaftigkeit tinmöglich macht. Wobei ich allerdings 

zum wiederholten Male betonen muß. daß ich an die aufrichtige 
gesetzcreberische Sorge um die öffentliche Sittlichkeit und Scham- 
haftigkeit nicht glauben kann, u. z. einzig und allein wegen der 
kuriosen Beschränkung auf « ine einzige perverse Handlung. 
Denn es kann in voller Aufrichtigkeit wohl nicht behauptet 
werden, daß gerade die eine Form ausschließlich auch nur mehr 
als irgend eine andere Art der sexuellen Perfersit&t Sitte und 
Anstand in sträflicher Weise verletze. 

Es kann nach dem bisher Gesagten nicht zweifelhaft sein, 
daß das 8tra%e8etz in puncto sexueller Perversität irrationell, 
höchst lückenhaft, unaufrichtig und praktisch völlig zwecklos 
ist Was sind nun die Wirkungen der Strafverfügungen? Wie 
bewähren sich diese Verfügungen im praktischen Leben und 
ganz besonders : welche Wirkungen haben sie auf das allgemeine 
sittliche Empiinden? Kann man im allgemeinen behaupten^ 
daß dort, wo die staatliche Fürsorge auch auf die richtige Ge- 
schlechtstätigkeit sicli erstreckt oder erstrecken will, da? Niveau 
der allgemeinen Sittlichkeit, der öffentlichen Schamhaitigkeit 
ein höheres sei ? Zeitigt die strairechtliche Verfolgung der homo- 
sexuellen Perversität wirklicli eine edlere, vornehmere Auffassung 
von drT Bedeutung der Sexualität? Steht das sittliche Em- 
pfinden derjenigen Völker wirklich höher, wp des Gesetzes 
schai^eschUffenes Schwert die Sexualität in richtige Bahnen 
weist? Ganz gewiß gibt es hierüber feststehende Ansichten. 
Man liest und hört von ethisch höher und tiefer stehenden 
Völkern. Indessen dfirfto es seine Schwierigkeiten haben 
gerade in diesem Punkte verläßliche Angaben zu erhalten. 
Und wenn man gerne auf die Ta<jesliteratiir der verschiedenen 
Nationen, als auf einen sichtbarea Ausdruck des sittliclien Be- 
wußtseins hinweist, so möchte ich doch bezweifeln, daß im all- 
gemeinen diese Literatur das durchaus getreue Spiegelbild der 
herrschenden ethischen Empfindung eines Volkes gibt, sowie 
daß bei dem intensiven Wechselverkehr der literarischen Pro- 
dukte die Leser sich ausschließlich aus der Nationalität des 
Autors rekrutieren. Wenn man auf den besonderen Charakter 
der französischen Tagesliteratur hinweisend, zwischen dieser 
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und der Indolgenz des Code p^al gegenüber den ia Rede 
stehenden peirenen Handlungen einen nraächlichen Zneammen- 
hang erkennen will, so wäre, denke ich, der Nachweis nicht 
schwer, daß die Leser eben dieser literatar sich durchaus nicht 
ans Franzosen rekrutieren. Ein gewiß nicht unbetrachtllcber 
Teil verschiedener anderer und gerade solcher Nationen, bei 
denen sich die sittliche Empörung Uber sexuelle PerretsitSten in 
schcarfen gesetzlichen Verfügungen äußert, erweist sich durch- 
aus empfänglich für die literarischen Sensationen bewußter Art 
und versrrößert sehr die Zahl der Leser, die öffentlich über Ver- 
derbnis klagen, im Stillen aber sich als pervers gemißfähi;^ er- 
weisen und der Lektüre besasrterSittenlosigkeits-Dokumeiite nicht 
abhold sind. Es darf eben nicht iibersehen werden, daß, wenn 
die besagten literarischen Produkte ein Maßstab des herrschenden 
sittlichen Bewußtseins bilden, die Lektüre derselben keinen ge- 
ringeren Wert der Abschätzung haben können. Und wenn es 
wahr ist, was ich übrigens bezweifle, daß der Stand der all- 
gemeinen sittlichen Auffassung eines Volkes aus einer bestimmten 
Sorte seiner literarischen Erzeugnisse zu erkennen ist, dann ist 
er sicherlich aus der Zahl ihrer willigen Leser nicht minder zu 
erkennen. Die Leser der französischen sog. Dokumenten-Lite- 
ratur aber sind gewiss nicht sämtlich französischer NationalitSt. 

So wenig behauptet werden kann, daß die Nachsicht der 
französischen Gesetzgebung gegenüber den in Rede stehenden 
sexuellen Handlungen die erwähnte literarische Produktion Frank- 
reichs unterstütztund fördert »der gar sie verschuldet, ebenso wenig 
kann behauptet werden, daß das allgemeine Sittlich l<pitsniveau 
im Punkte sexueller Perversität höher ist in donjeniLr''n Staaten, 
welche die sexuelle Perversität als strafbares Delikt hinstellen. 
Ganz abgesehen davon, daß in den letzterwähnten Staaten das 
Gesetz noch genügend Raum für sexuelle Perversitäten läßt, 
welche, wenn sie auch nicht unter Strafandrohung stehen, doch 
die Sittlichkeit nicht weniger herabsetzen und geföhrden. Wenn 
irgendwo die Strafandrohung völlig wii^ungslos bleibt und 
bleiben muß, so ist es gewiß das Gebiet der sexuellen Lebois- 
betatigung, der wohl der mächtigste und unwiderstehlichste 
Trieb zu Grunde liegt; ein Trieb, der erfahrungsgemäß die 
schwersten Hemmungen durchbricht und die lautesten Einwände 
zum Schweigen bringt. 
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Bei dem Umetande nim, daß die angeftthrten atrafg^aetE* 

liehen Beatimnmiigen gegen perverse sexuelle Handlangen gleich- 
zeitig zn Tiel nnd zu wenig besagen; daß Zweck nnd Ziel 

der Gesetze völlig unklar bleiben, indem sie der Verhinderung der 
Propagiition nicht b^egnen wollen, zum mindesten den Ver- 
such nicht machen wollen, und Sitte und Anstand nicht sichern 
können: — fragt es sich wieder: was mag der tiefere so/.iale 
Sinn der bt ti oiTt ndon Strafparagraphen sein? Und da bei 
staatlichen Verfügungen niemals davon die Rede sein kann, daß 
sie nach irgendwelcher Richtung Schaden bringeni oder besser 
gesagt: daß sie nicht blos Äußerungen des Zornes nnd der £ni- 
p$mng sein d&rfen, — muß man fragen: zn wessen Nutz und 
Frommen sie wohl erbracht sein mögen und welches Interesse 
deren Aufrechterhaltung wohl yertreten mag? Und da macht 
mim allerorten die gleiche betrübende Erfahrung« Man kann 
ruhig behaupten, daß die einschlfigigen gesetzlichen Bestim« 
mungen in erster Reihe eine depravierende korrumpierende 
Wirkung habun. So ungeheuerlich es klingen mag, so sicher 
ist es, daß in diesem Punkte kaum jemals das Gesetz zum 
Schutze einer Tergewaltiirten oder in ihi < r Kiire bedrohten Person, 
oder zur Sühne des verletzten ofientiichen Sittlichkeitsgefülils 
angerufen wird. Als Regel kann vielmehr gelten, daß „die 
Flucht in die Öffentlichkeit^ zum Teil in Skandalsucht| zum 
größeren Teil aber in der gewerbsmäßigen Ausnützung einer 
schmählichen Situation ili ren Ausgangspunkt hat FQr jeden U n- 
befangenen kann es ja keinem Zweifel unterliegen, daß das 
Tagedi^t, jrelches d^e. perrersen sexuellen ^mdlungen Von 
Zeit zu Zeit grell beleuchtet, ein künstlich geschaffenes ist; 
daß Vorgänge, die im Allgemeinen tou „Nacht und Grauen'^ be- 
deckt sind, nur zu bestimmten nnd gewollten Zwecken auf den 
Markt der Öffentlichkeit gebracht werden. Denn weder der- 
jenige, welcher sein geschlechtliches Bedürfnis in legitimer und 
natürlicher Weise, noch derjenige, welcher es in illegitimer und 
perverser Art bofricdigt, liat iffrend p'm Interesse daran, soiiie 
diesbezüglichen tlandlungen sciiärfercr Beleuclitung auszusetzen. 
Die Sensation, die auf sexuellem Gebiete gesucht wird, gewinnt 
nicht durch Zuziehung der Öffentlichkeit. Diese wird vielmehr 
von der Seite gesucht, welche der sexuellen Sensation gegen- 
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über „kühl bis an's Herz hinan"* bleibt. Es ist immer oder 
4och zumeist das „Opfer* der perversen Neigung eines Anderen, 
welches aus der Intimität heraustritt und den Schutz der Ge- 
setze anruft. Nun haben wir des öfteren schon ausgeführt, 
daß es sich bei dieser BespFechong der forensischen Bedentang 
perverser sexueller Handlungen weder um Gewaltakte noch 
um solche handle, in welchen die Willensäußerungen des 
r Opfers*^ unterdrOckt, gefälscht oder sonstwie behindert wurde, 
sondern nur um solche, in welchem das EinTerstftndnis des 
^Opfers" nicht zu umgehen war und auch nicht umgangen 
wurde und wo, unbekümmert um dieses beiderseitige Kiiiver- 
stündnis na.d\ Bekanntwerden der perversen Tat die Strafver- 
folgung eintrat. Und in diesen Fällen erscheint die Verfolgung 
des aktiven llomosexualen, ganz abgesehen von dem Wahr- 
spruch: „volenti non fit ii\juria'^ nicht nur unbegreiflich, sondern 
geradezu als Aufforderang zur Ausübung eines Gewerbes schänd- 
lichster Art. zu dem der „Chantage^S der Angeberei. Und ge- 
rade hier ist das Geschäft der Angeberei infolge der eigen- 
tttmlichen Struktur des öffentlichen Sittlichkeitsbewußtseins eben- 
80 ungefährlich wie einträglich. 

Es ist klar, daß in Fällen, Yon welchen hier ausschließ- 
lich die Hede- ist, die im Geheimen geübte strafbare Tat nur 
auf zwei Wegen zur Kenntnis der Behörde kommen kann: ent- 
weder auf dem Wege der Denunziation eines zufälligen Zeugen 
oder, und das ist der häufigere Fall, durch die Anzeige des 
„Opfers"'. Wir werden kaum irre gehen, wenn wir für den 
ersten Fall seltener die sittliche Entrüstung des Angebers als 
Grund der Denunzintion gelten lassen. In einem Teile der 
Fälle ist es gewiß nichts anderes als Skandalsucht und das nie 
fehlende Gefühl des dumpfen Hasses einer tiefer stehenden 
Dienstperson gegen den ge^llschaftlich höherstehenden. In 
einem anderen Teile ist die Anzeige auch hier nur das Ende 
einer fortgesetzten Erpressung, welche an dem erschöpften 
Willen oder an der erschöpften Zahlungsfähigkeit des Homo- 
sexualen angelangt, dem Erpresser , die Aussicht auf weiteren 
Erwerb zerstört und ihn darüber erst sein sittliches Gefühl ent- 
decken läßt. 

Daß die Anzeige des „Opfers", des passiven Teiles der ho- 
mosexuaien Umtriebe kaum jemals etwas Anderem entspringt, 
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als dem unbefriedigten Erpresseitum, bedarf iiiclit erst einer 
längeren Beweisführang. Denn soweit die in der Öffentlichkeit 
bekannt gewordenen Fälle erkennen lassen, handelt es sich 
immer anf der einen Seite um einen Homosexaalen der sog. 
besseren oder, genauer gesprochen) zahlnngsfahigen Gesellschaft, 
als des aktiven und angeklagten Teiles, und nm den weniger ge- 
sellschaftsfähigen, aber erwerbsbedfirftigeren passiven Teil, als 
AnklSger. Es ist znm mindesten höchst anilällig, daß die zur 
gerichtlichen Verhandlung gebrachten Fälle niemals zwei gesoll- 
schaftlich und dum Vcrmüt^un nach gleichgestellte ladividueii 
betreffen. Und es kann nicht angenommen werden, daß die männ- 
liclio Homosexualität ausschließlich eine Eigentümlichkeit der 
^besseren" Stände sein sollte. Es kann yielmehr als sicher gelten, 
daß die Homosexualität dort, wo sie von holden Seiten ohne den 
Hintergedanken des Erwerbs betrieben wird, wirklich auch geheim 
bleibt und nur dem Triebe der Betumescenz und der damit ver- 
knüpften Sensation dient. Die ganze Reihe der einschlägigen, 
vor Gericht verhandelten sensationellen Fälle beweist dies aufs 
Schlagendste, sowie nicht minder jene andere Serie, in. welchem 
der von einer Anzeige bedrohte Homosexnale, nach vielen Ver- 
suchen den Erpresser zum Schweigen zu bringen, es vorzieht 
durch einen Selbstmord dem Öffentlichen Skandal zu entgehen. 
Ich muß wohl kauni auf einzelne weithin sichtbare Vorkommnisse 
hinweisen, um diese Vorkommnisse in's rechte Licht zu setzen. 
Sicher ist, daß bei der allgemein herrschenden Hypokrisie im 
Punkte Ehrenhaftigkeit und Anstand kaum eine Art lueusch- 
licher Handlungsweise, über den Kichterspruch hinaus einer so 
vernichtenden Beurteilung von seiten der Gesellschaft ausge- 
setzt ist, wie gerade die sexuelle Perversität. Es scheint ge- 
rade für diese Fälle zu gelten: ce sont des choses, qui se font, 
mais ne se disent pas. Für so viele menschliche Schwächen hat 
die Gesellschaft eine entschuldigende Erklärung und eine Ge- 
berde des Mitleids, nur für die der perversen Sexualität nicht. 
Und doch muß man die vielen und schweren Seelenkämpfe 
vieler Homosexualen in ihren vensweifelten Ausbrüchen gesehen 
haben, um zu begreifen, daß ihnen gegenüber das unerbitter- 
lich schroffe Urteil am wenigsten am Platze ist Am wemgsten 
aber dennoch deshalb, weil die sexuellen Perversitäten mit der 
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HomosexiKilitat, nicht erschöpft sind und weil die lioterosexuellen 
Perversen m ihrer großen Zahl e^anz ungerecht ferti^terweiae 
mit sclmöder Verachtung^ auf die eine Abart herabseheo. 

Bei dem besonderen zeugenlosen Ablauf der straffälligen 
Perversität und bei der öfter betonten ^sittlichen Emptindlicli- 
keit^ der Allgemeinheit gegenüber diesem Delikte, wird es nur 
sehr wenige geben, denen der Sprang in die Öffentlichkeit 
nicht das größte Unbehagen vemi^cht. Nar sehr wenige 
Menschen stehen so hoch und veiifigen Über ein so ungestörtes 
Gleichgewicht der Seele, daß die drohende gerichtliche Behand- 
lung ihrer sexnellen Perversität sie nicht ans der Fassung 
bringen wflrde. Und gegen jede andere Anklage dürfte der 
Mensch mehr Energie und Wiederstandskraft in der Verteidig- 
ung aufbringen, als gegenüber dieser einen, die von vorne 
herein jede Tatkraft zu lähmen scheint. Und es ist psycho- 
loofisch begreiflich, wenn oft selbst mit Unrecht von solcher 
Anklage Bedrohte jede P'assung verlieren und eher d^^n Tod 
wählen, als in sogenannter ^.geheimer Vorhandlung" dem öffent- 
lichen Gerede ausgesetzt zu werden und einen Verteidigungskampf 
zu kämpfen, aus welchem sie selbst im Falle eines richterlichen 
Freispruches mit starker Schädigung ihrer gesellschaftlichen 
Position herrorgehen oder zum mindesten mit dem deprimieren- 
den Gefühl größter subjektiver Unbehaglichkeit Es ist eben 
nicht jedermanns Sache, selbst im Falle Tollkommenster Un- 
schuld ruhig einer gerichtlichen Anklage und dem mit derselben 
▼ericnüpften, wenig erbanlichen Frag- und Antwortspiel gegen- 
über zu stehen. Und es ist gewiß mehr als Bequemlichkeits- 
Bedürfnis, wenn Viele gerne starke Opfer bringen, um einer 
Gerichtsverhandliino- in eigener Sache aus dem Wege zu gehen. 
In erhöhtem Maße giit dies von vAnvi Klaue-Andrcdiung wegen 
eines sog. Sittlichkeitsdelikts, welches wegen des demselben an- 
haftenden Ekels noch viel odioser ist. Gerade wegen dieses 
fötiden Charakters des Klagefaktums und der schweren Zurück- 
Weisung der Anklage ist das Geschäft des Angebers ein relativ 
sicheres und ergiebiges. 

AU^ diese Bedenken konnten selbstverständlich nicht Ter^ 
borgen bleiben.. Die Verkehrtheiten und Unbedachtheiten der 
betrefienden Gesetzesbestimmungen, die UnroUkommenheiten 
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und die großen Lfickea derselben, der gesetzgeberische Übereifer«. 

auf der einen, und die große Nachsicht auf der anderen Seite in 
Sachen der sexuellen Perversitäten sind zu wiederholten Malen von 
verschiedenen, sowohl ärztlichen wie juristischen Seiten laut 
verkündet worden. Zu einer Abhilfe oder Umkehr haben aber 
diose Kemonstrationen nicht e:eführt. Und wenn auch in 
jüngster Zeit selbst die praktische Rechtspflege immer mehr 
von der Überzeugung durchdrungen ist, daß die geltenden ge- 
setzlichen Strafvorftigungen nicht aufrecht erhalten werden 
können, so ist damit doch immer nichts gewonnen. Denn es ist 
leichter und auch weniger bedenklich, ein notwendiges Gesetz 
nicht zn erbringen, als ein schon erbrachtes überflüssiges anfier 
Kraft 2a setzen. Das muß wohl zogestanden werden. Denn 
in dem AngenbJick, in welchem beispielsweise die Strafbestimm- 
nngen anf m&nnliche homosexnale Umtriebe auf gesetzgeberischcttn 
Wege aufgehoben würden, mnß der Anschein entstehen, daß 
die bis zur Abolition des Gesetzparagraphen strafflSllige Hand- 
lung nunmehr nicht nur geduldet, sondern geradezu vom Ge- 
setze erlaubt, ]a fast gewünscht wird, — ein Anschein, der den 
Intentionen selbst der Nachsichtigsten in keiner Weise ent- 
spräche und der tatsächlich nicht nur dem Geschm'acke, sondern 
auch dem natürlichen und gai* nicht affektierten Gefühl der 
Sitte und des Anstandes zuwider liefe. Man kann noch sehr 
weit entfernt von übertriebener Empfindsamkeit und geheuchelter 
£ntrüstung sein, und in der gesetzlichen Aufforderung zur Ho- 
mosexualität dennoch eine schwere Beleidigung der Gesellschaft 
und ihrer sittlichen Yerpflichtnngen erblicken. Denn bis zur 
staatlichen Anerkennung des ,|dritten** GeschlechtB dürfte es 
noch sein6 guten Wege haben, nnd mit einem völlig unge- 
bundenen, fessellosen Sichausleben des Individuums wird ein ge- 
ordnetes Gemeinwesen wobl niemals vereinbar sein. 

Unter diesen schwierigen TJmstSnden, welche die Erkennt- 
nis Ton der Unhaltbarkeit der wiederholt genannten Strafparar 
graphen geschaffen hat, scheint es der Strafrechtspflege ein 
vorzügliches Auskunftsmittel zu sein, die Beurteilung der per- 
Tersen Sexualität und speziell der Homosexualität ia jedem ge- 
gebenen i alle der psychiati i-chen Begutachtung zuzuführen und 
die Entscheidung in die Hände des Arztes niederz liegen. Das 
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Vorgehen ist nicht ohne, scheinbare Berechtigung. Denn die 
perrersen geschlechtlichen Handlangen, in specie die ans- 

schließliche oder mindestens vorwiegende Homosexualität be- 
deutet immerhin eine Abweichung von der Norm. Das ist wohl 
unleugbar. Und es liegt nahe eine solche Abweichung, eine 
Abnormität zugleich als krankhaft zu betrachten. Dies um- 
somehr, als, wie wir sehen werden, andere Perversitäten sexu- 
eller Natur tatsächlich Ausfluß eines krankhaften Geisteszu- 
standes sind. Und die in psychiatrischen Dingen TöUig unbe- 
fangene Junspradenz beweist das auch in der famosen prohi- 
bitiyen Zusammenstellung der männlichen Homosexualität mit 
der Sodomie und der leichensrhänderischen sexuellen Perver- 
sität, der Nekrophilie. 

Aber so wie es für den in psychiatrischen Dingen Erfahrenen 
nicht zweifelhaft, sein kann, daß die Sodomie nnd Nekrophilie 
gans ausnahmslos eine Teilerscheinung eines psychotischen 
Zustandes, u. z. eines solchen, der durch hochgradigen geistigen 
Verfall gekennzeichnet ist, bildet, — ebenso ist für den Fach- 
mann feststehend, daß eine Abweichung von der täglichen Norm 
noch nicht Krankheit bedeutet und daß kein einzelnes Symptom, 
auch das auffälligste nicht, an sich schon eine Krankheit aus- 
macht oder beweist. Denn jede Krankheit ist der Aupdrn<'k 
eines organischen Prozesses, und dessen Bestand muß neben 
den Symptomen, die ihn charakterisieren, auch noch die Alerk- 
male des typischen Verlauf es haben. Ohne Nachweis eines 
Verlaufstypus können abweichende Symptome keine sichere 
Grundlage für die Diagnose abgeben, u. z. nicht einmal für die 
Feststellung einer Krankheit überhaupt, viel weniger noch für 
eine beetimmte Krankheit^form. Am allei wenigsten kann aus 
einem anfügen Symptom allein' auf psychische Störung ge- 
schlossen werden, da auf psychischem Gebiete jedes Maß zur 
Bestimmung der normalen Tätigkeit Tollstandig fehlt Es kann 
daher aus der Art deir Befriedigung der Libido sexualis allein 
unter keinen Umständen ein Schluß auf den psychischen Ge- 
sundheitszustand gezogen werden, mag die Art wie weit ent- 
fernt immer vun der Norm sein. Denn auch die Sodomie und 
Nekropniiie, so sehr sie auch in grauenvollem Kontraste stehen 
zu dem normalen menschlichen Empfinden, tragen nicht in sich 
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selbst den Charakter der psychischen Stönuig, sondern sie 
bilden mit vielen anderen Aberrationsorsclioiniliigen ZUBammen 
einen meist wohl charakterisierten Verlaufstypus schwerer oere* 
braler £rkranknng. 

Es geht daher auch nicht an, etwa ans der Homosexuali- 
tät und speziell aus irgend einer Erscheinungsweise homosezu- 
aler Bet&tigung als dem Ausgangspunkte der Untersuchung auf 
den Bestand einer Psychose zu schließen. Und in diesem 
Sinne entspricht es auch nicht der psychiatristlitn Erfahrung 
von einer „Tsychopathia soxualis" zu sprechen. Nicht nur des- 
halb, weil die klinische Kif;ihrun<i' keine psydiischen StiJriingon 
kennt, die sich ausschlieL' ioii o(h v vornehiiilich auf sexuoUem 
Gebiete abspielen, sondern auch deshalb, weil die Beurteilung 
der perversen sexuellen Handlungen vom psychiatrischen Stand- 
punkte durchaus keine einheitliche sein kann. Immerhin aber 
ist es begreiflich, wenn einzelne Vci treter der Psychiatrie schon 
in der Aufforderung, eine sexuelle Perversität fachärztlich zu 
begutachten, eine halbe Aufforderung zur psychiatrischen Recht« 
fertigung des Deliktes erblicken. Und es ist menschlich gewiß 
zu Terstehen, wenn der irrenärztliche Sachverständige im ge- 
gebenen Falle sich daran hält, daß: in dabiis mitius, worin 
ihn auch noch die Überlegung bestärken mau'. daß end- 
lich die gosclilechtliche Perversität doch eine Aü\v(>ichung vom 
^ewolinten geraden Weg ist, daß sie eine abDoinie Art des Em- 
pfindens bedeutet, l^'ür \ weltentrückte Vertreter der psy- 
chiatrischen Wissenschaft hat die einseitige berufsmäßige Be- 
schäftigung ohnehin eine scharfe Trennung der psychischen In- 
dividualitäten in gesunde und kranke bewerkstelligt und sie 
verschließen sich vor der unbefangenen Würdigung jenes Grenz- 
gebietes des psychischen Lebens, das in breiter Ausdehnung 
die Erscheinungen des gesunden und kranken Geisteslebens mit 
einander verbindet, — ein Gebiet, welches gewiß größer ist als 
das des gesunden oder kranken psychischen Geschehens und in 
welchem auch die Abnonnitäten in zahllosen Abstufungen und 
feinst-en Schattierungen die Möglichkeit eint r unwidersprochenen 
und zweifellosen Begutachtung ausschließen. Es ist hierbei 
nicht mehr von der Krststellung irgend einer uniscliriebenen 
und klinisch begrenzbaren Erkrankuugisform die Rede, sondern 
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von der £ntscheidang darüber, ob es sich in einem speziellen 
Falle nor um eine ungewöhnliche indlTidnelle Äußerung des 
psychischen Lebens handle, oder um eine schon erkennbare 
Abnormität; um eine zufällige und durch än£ere Umstände her- 
beigeführte seelische Reaktion, oder um eine endogene, durch 
Yeranlagung und organische Disposition und deshalb dauernde 
Art abnormer Empfindung»- und Willensäußerung; um die Hilf- 
losigkeit einer minderwertigen, wenig widerstandsfähigen psy- 
chischen Konstitution, oder um eine abnorm kräftige Betonung 
egoistischer Triebe einer rücksiclitslos impulsiven Natur. Und 
gerade auf dem Boden des Geschlechtstriebes müssen die Zweilei 
betreffs der richtigen Beurteilung der sexuellen Handlungen in 
verst<ärktem Maße hervorbrechen. 

Mit dem selbstverständlichen Zugestandnisse, daß perverse 
Sexualität in einer Reihe von Fällen an zweifellose psychische 
Krankheit gebunden ist, und daß in einer anderen nicht un- 
beträchtlichen Anzahl von Fällen dieselbe auf dem Boden 
einer neuropathischen Individualität mit anderen Begleitnngs- 
Symptomen abnormer Tätigkeit des Zentralnervensystems ent- 
steht, ist wohl alles erschöpft, was eine vorurteilslose Betrach- 
tang und Ürfahrung der einschlägigen Fälle zugestehen kann. 
Aber ich kann wohl auf die Unterstützung persönlicher Kasui- 
stik verzichten, wenn ich sage, daß neben den erwähnten 
Fällen eine nicht zu übersehende Serie existiert, wo die ein- 
gehendste Untersuchung weder eine Krankheit, noch eine Dis- 
position 7U finer sf)lch(>u , noch auch irgendwelche Zeiclien 
einer abnormen Funktion dos Zentralnervensystems nachzu- 
weisen imstande ist Ich kenne Fälle, und gewiß kennt jeder 
Arzt von Erfahrung solche, in welchen bei vollkommen in- 
takter Intelligenz, bei wünschenswertestem Gleichgewicht der 
Stimmung, bei großer Arbeitskraft und Arbeitslust und bei 
vollständig klarem sittlichen Bewußtsein die Homosexualität 
mit gebieterischem Zwange sich geltend macht Menschen, 
die nichts unversucht gelassen haben, um dem als lästig, ja 
gefährlich empfundenen Zwange sich zu entziehen, die in der 
Ehe Schutz vor dem fremdartigen Sensationsbedürfnisse ge- 
sucht und in regelrechter sexualer Betätigung Kinder gezeugt 
haben, beklagen ihr Schicksal, u. zw. nicht etwa weil sie be- 
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dauern würden, auf dem Wege homosexualer Handlungen die 
Befriedigung zu finden, die ihnen der legitime GeschlechtsTer- 
kehr nicht bietet, sondern nur, weil sie sich yon dem be* 
stehenden Gesetze bedroht fühlen und weil sie gewärtig sein 
müssen, durch eine Denunziation alles zu verlieren, was den 
ruhigen Bestand des eigenen Lebens und das ihrer Familie, 
sichert 

Man wendet wohl von mancher Seite ein, daß die Be- 
friedigung des geschlechtlichen Bedür&isses im allgemeinen 

an gewisse gesetzliche Bestimm un<ren geknöpft ist, deren Nicht- 
einhaltunsj: auch diu legitimste Art straffällig macht, und daß 
das Verbot der Homosexualität aiu li eine solclio Beschränkung 
sei. Man übersieht aber hierbei, daß die orstgeiiaiinten Be- 
schränkungen der geschlechtlichen Tätigkeit nur Schranken 
zieht, innerhalb welcher sie frei walten kann, die letztgenannte 
legislatorische Verfügung sie aber für eine fi eihe von In- 
dividuen gänzlich untersagt. Denn diesen letzterwähn- 
ten, die einzig und allein die volle Sensation suchen, die den 
Geschlechtsakt zu dem macht, was er ist; die diese Sensation 
aber nur auf dem Wege der Homosexualität finden und die in 
dieser ihrer Geschlechtsbefriedigung weder jemandem Schaden 
zufügen, noch auch irgendwie das öffentliche Sittlichkeitsbe- 
wußtsein verletzen wollen; — diesen wird der Akt der Detu- 
meszenz gesetzlich untersagt. Es ist ja weiters auch richtig, daß 
das Unterlassen der sexuellen Betätigung vielleicht keinerlei Be- 
einträchtigung der Gesundheit mit sich führt und daß die Homo- 
sexualen daher, wenn sie sich dem gesetzlichen Verbot fügen, 
keinen Schaden an Leib und Seele erleiden. Aber gewiß gibt 
OS nur wenige Menschen , die sich damit abfinden, nur gesund 
durchs Leben gehen zu können. Die überwiegende Mehrzahl 
will die Gesundheit auch als Genuß empfinden, d. h. sie will 
die Sensationen empfinden, welche sie als ihrem Organismus 
zuträglich, als ihrem Empfinden angenehm erkannt hat. 

Und wenn dann solche Individuen, die durch eine im 
Grunde unlogische und unaufrichtige Gesetzesbestimmung vor 
die Öffentlichkeit geschleppt und von derselben unerbittlich 
gerichtet werden, auf die psychiatrische Untersuchung als dem 
einzigen Rettungsanker verwiesen werden, so heißt das sicher 
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nichts anderes, als den Teufel mit Beizebub aastreiben. Penn 
abgesehen von der mißbräuchlichen Heranziehung einer medi- 
zinischen Disziplin, die infolge ihrer heute noch wenig exakten 
Untersnehungsmethoden und ihres noch unfertigen Tatsachen- 
bestandes nur allzuleicht subjektiven und aprioristischen Auf- 
fassungen zuneigt und schweren Irrtümern verfallen kann, ist 
der perverse Aügoklagto vor die jammervuUe Wahl gestellt, 
als verabscheimngswürdiger Verbiecher oder als bemitleidens- 
w(>rter Gcistf-skranker gelten zn wollen. Die Wahl ist nicht 
leicht für jemanden, der im klaren Bewußtsein seiner besonderen 
sexuellen Neigang von jeder geistigen Störung sich frei fühlt und 
bei dem auch die fachmännische Untersuchung nur sub specie 
der Perversität in gewohnter Milclo arztlichen Wohlwollens, 
eine solche Störung konstatiert. Wobei ich nicht unterlassen 
will, auch darauf hinzuweisen, daß weder die konstatierte Straf- 
flKlligkeit den Verurteilten von dem anhaftenden Ekel der mit 
zu Gericht sitzenden Öffentlichkeit befreit, noch auch die Straf- 
losigkeit auf Grund ärztlich konstatierter psychischer Störung 
den Verdacht auf mißbräuchlich angewendete psychiatrische 
Tätigkeit ganz, verstunimon m.icht. 

Die psychiatrische Bfoiitachtuni)- darf aber außerdem nicht 
Übersellen, daß im Falle« sir auf Grund der i)erver,sen Sexualität 
und einiger herangezogener dunkler Hilfsbegriffe, an denen 
der psychiatrische Wortschatz nicht arm ist, die zur Aufhebung 
des Gerichtsverfahrens erwünschte und notwendige psychische 
Alteration feststellt, die spezielle Frage im konkreten Falle 
nicht beantwortet ist. Denn es ist ja klar, daß die perverse 
Sexualität, selbst mit der Zutat einer etwaigen hereditären Be- 
lastung, einer „neuropathischen Individualität'' mit oder ohne 
Stigmata emer sog. Degenereszenz , keinen Grund für eine 
dauernde Intemierung des Betreffenden in einer Irrenanstalt 
bietet. Das ärztliche Gutachten und der darauf befrründete 
Richterspruch der Strafausscliließinig können unter solchen 
Umstünden nur einen medizinischen Freibrief für die fortgesetzte 
Betäti^-unrr der pei versen Sexualität abgeben. Denn was bis 
dahin für den Inkuipaten noch strafrechtlich zweifelhaft und 
riskant war, ist jetzt vollständig sicher straffrei und gänzlich 
gefahrlos. Es erweist sich eben nirgends so klar als auf dem 
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Gebiete der zweifelhaften Geisteszustände, daß die Heran- 
ziehung von Bogriffen, deren innere, wesentliclio Bedeutung 
ganz rätselhaft ist, doch eigentlich Dur der Atisdruck der Ver- 
legenheit ist Denn VorkommnIsBe, welche das Entstehen 
einer schon nachgewiesenen nnd zweifellosen Geistesstörung 
irgendwie begreiflicher zn machen bemfen sind, wie beispiels- 
weise das Moment der hereditKren Belastung, einzelne auf- 
fällige somatische Eigentümlichkeiten oder fremdartige Züge 
des psychischen Habitus, werden gerade in Fällen, wo die 
Diagnose der ])syf"hischen Störung nicht einwaudlici und sicher 
gestellt werden kann, als beweisende Merkmale einer Psychose 
hiDLrestellt. Es wird also sozusagen die Bt'deutun<r solcher 
Momente üm<Te wertet: anstatt daß deren pathognonionische 
Bedeutung durch die unzweifelhafte Psychose erwiesen werden 
soll, wird der Versuch gemacht, den zweifelhaften Geistes- 
zustand durch mysteriöse Begriffe und in ihrer Entstehung 
dunkle anthropologische Merkmale als sicher krankhaft zu 
fixieren. Und was sich dann als scheinbar mediziniscbe und 
speziell psychiatrische Erklärung und namentlich als statistische 
Erläuterung an den Nadiweis der besagten Momente ergibt, 
ist weit entfernt davon, das Vertrauen in die psychiatrische 
Begutachtung zu stärken und zu erhöhen. 

Deshalb müßte es als Axiom gelten, daß: je zweifelhafter 
der zu begutachtende (It isteszustand ist, umso weniger darf 
die ärztliche Beweisführung sieh in psyclKtlogischeu Ausein- 
andersetzungen verlieren, umso weniger darf sie mit Begriffen 
operieren, die eigentlich nur Schlagworte sind, die nur dem 
Klange nach an naturwissenschaftliche Begriffe erinnern, im 
Wesen aber doch ohne exakten Inhalt sind. Die Frage der 
forensisch-psychiatrischen Bedeutung der sexuellen Perversität 
ist in erster Linie eine solche , die die psychiatrische Wissen- 
schaft, wenn sie ihre Grenzen nicht uberschreiten, und ihren 
fi^iten Ruf nicht den hämischen Bemerkungen der sogenannten 
nöffentlicben Meinung" aussetzen will, nur innerhalb der klini- 
schen Krfabrunij erwägen sollte. Die Psychiatrie darf dem 
Lockrufe der in eine Sackgasse geratenen Kechti>prt!chung 
nicht folgen, indem sie den schweren gesetzgeberischen Fehler 
im Punkte der perveiäen Sexualität mit dem Mantel der Fack- 
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Wissenschaft zu decken versucht. Das unbestrittene Gebiet 
der psycliiatrischen Erfahrung in foiensischen Fragen ist groß 
genug, und es bedarf keiner künstlichen Ausdehnung. Eino 
solche aber ist es. wenn sie die sämtlichen Aberratioiien der 
Geschlechtstätigkeiten, oder gar nur eine einzige, ohne zweifel- 
los nachweisbare Symptome psychischer Störung nnd deutlich 
erkennbaren VerlanfiB^us als krankhalt bezeichnet, bloB weil 
sie mit dem bestehenden Stra^esetze iii Widerspruch ge- 
raten sind. 

Die Frage der sexuellen Perrersität ist als solche nicht 

Gegenstand der Psychiatrie. Sie kann es allerdings werden, 
wenn sie irgend einen psychotischen Symptomenkomplex als 
Ben^leiterscheinunjT kompliziert Ancli dann bleibt sie Ton 
nebensitchlichiM- liedeutung. inwieweit sie den Gegenstand 
strafrechtlicher Erwägung bilden kann, ist natürlich in erster 
Reihe Sache der Gesetzgebung. Und nur wenn die ärztliche 
Eriahrung zur Erbringung eines diesbezüglichen Gesetzes heran- 
gezogen würde, was ja in der Hegel nicht geschieht, könnte 
und müßte auch dieselbe ihre einschlägigen RatschlSge und 
gutachtlichen Äußerungen abgeben. Aber die Tatsachen der 
geschlechtlichen Perversität einer tendenziösen Untersuchung 
zu unterziehen und mit psychiatrischer Bereitwilligkeit gesetz- 
geberische Fehler zu neutralisieren, wäre eine undankbare 
Aufgabe der klinischen Psychiatrie, die ihr je nacli dem ge- 
gebenen Falle als schwere Sünde angerechnet wird. Und da- 
vor muß die Psychiatrie, diese bestverleumdrto aller medizini- 
sehen Wissenschaften, sich wohlw«'islich liüten. Die Erfahrung 
lehrt taglich und stündlich , daß psychiatrische Gutachten , die 
sich auf schwierige zw^ ifol hafte Fälle beziehen, wenn sie von 
dem streng abgegreiuiten Gebiete klinischer Beobachtung ab- 
weichen und dem juristischen Gedankengange allzu nalie 
kommen, wenn sie psychologischen Erläuterungen breiteren 
Spielraum gewähren, leicht einer unberufenen Kritik angesetzt 
sind, die je nach dem einzelnen Falle in dem Vorwurfe einer 
übel angebrachten Sentimentalität oder eines viel schlimmeren 
Interesses gipfelt. Bei der Beurteilung eines Deliktes, wie es 
die sexuelle Perversität ist, dem auch noch das Ijesondere 
Merkmal des verbreiteten Abscheues anhaftet, liegt die Gefahr 



* 



Digitized by Google 



Bio foronsuehe Bedentong der oeanieUeii Pamisittt 30 



einer solchen, sabiektiT voreingenommenen Kritik noch näher. 
Sie ist aber eine imminente dann, wenn es sich um Angeklagte 
handelt, die durch gesellschaftliche Stellung in schärferem 
Lichte stehen. Für solche Fälle hat der billige Tageswitz die 
Distinktion gefunden, daß ein gewisser Anteil Ton Verbrechern 
in Sanatorien entgogonkommeDden Unterschlnpf findet ein 
Witz, der immer auf ein großes, verständnisvoll zwinkerndes 
Publikum rechnen kann. Dieses Publikum kennt freilich nicht 
die große Reihe von unbemerkt bleibenden Erlahningen, welche 
die Grundhi^e eines öfYeiitlich bekannt gewordenen Gutachtens 
bilden. Es sieht nur das eine, weil es durch ändere Umstünde 
besonders ersieh tlich pfemacht wur(]<> und meint, es o^äbe nur 
dieses eine, und das sei der besonderen Konnivenz einer ge- 
ialligen Fachwissenschaft entsprungen. 

Zu diesen Erwägungen leitet mich keint sfiills die Scheu 
vor einer Kritik, selbst nicht vor einer unzutreffenden und un- 
berufenen Kritik. Denn auch für die Psychiatrie gilt, daß 
Wissenschaft verpflichtet Sie kann aber nur dazu 
verflichten, das mit ihrer Untersuchungsmethode und auf Grund 
ihrer speziellen Erfahrungen sicher Ermittelte unter allen Um- 
ständen zu bekennen und zu vertreten. Dasjenige aber, was 
sich nur auf dem Wege eines Analogieschlusses, mit Hilfe 
subjektiver Empfindnnt;-smoraente oder auch verbreiteter, jedoch 
laienhafter Anschauungen , oder durch Beweismittel, die von 
einem anderen als ärztlichem Gelnet»^ herbeisfeholt wurden, er- 
härtet werden kann, bleibt besser der psychiatrischen Begut- 
achtung entrückt. 

Die ernste Aufgabe der Psychiatrie [und Neuropathologie 
bleibt auch angesichts der hier aufgeworfenen Frage die, auf 
Grund ihrer speziellen einschlägigen Erfahrungen auf die 
dunkeln Seiten des menschlichen Trieblebens hinzuweisen, die 
unverständlichen und der Unorientiertheit der Gesetzgebung 
entspringenden Lücken der betreffenden gesetzlichen Ver- 
fügungen aufzudecken und den Wurzeln des „Unmenschlichen" 
im Menschlichen nachzugehen. Sache der Gesetzgebung wäre 
es dann, zu untersuchen, ob die verschwindend geringe ZaIiI 
der StrafuntersuchunjTen wegen gesetzlich verpönter, })erver8er 
sexueller Akte wirklich den strafrechtlichen Apparat mit allen 
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, seinen Gefahren, die in der Chantage liegen ^ begründet und 
rechtfertigt. Denn darüber werden wir uns ja keiner Täa- 
schnng lungeben, daß die geringe Zahl der zur Verhandlung 
gelangenden F&lle nicht die Folge der Abschreckung durch das 
Strafgesetz sei. Es wird auch von Junsten zu erwägen sein, 
ob die der strafenden Gerechtigkeit zugeftihrten sexuellen Per- 
yersitäten schon die letzten Akte gegen Moral und Anstand 
seien, mit welchen die Reihe der strafwürdigen Handlungen 
geschlossen werden könnte? Und ob nicht etwa andere Hand- 
lungen sexueller und nicht sexueller Natur auch in gvuiic.r 
Zahl tatsä< lilich von joder Strafandruhuno; unberührt zum 
Schaden Einzelner und des Gemeinwesens ausgeführt werden? 

Fassen wir alles Vorgebrachte zusammen, so steht an 
erster Stelle die Überzeugung, daß die von den meisten Ge- 
setzgebungen unter Strafe gestellte Homosexualität, welcher 
Form immer, als solche keine psychische Störung bedeutet* 
Sie darf daher unter diesem Titel nicht in das Gebiet der 
Psychiatrie hinübergespielt werden. Die Homosexualität kann 
im besten Falle eine Teilerscheinung, u. zw. eine nicht sehr 
wesentliche Teilerscheinung eines reicheren psychotischen Symp- 
tomenkomplexes von bestimmtem Verlaufstypus sein. Zur diag- 
nostisciu Ii Feststellung eines psychotischen Krankheitsbildes 
kann die Homosexualität nicht herangezogen werden. 

Was die forensische Bedeutung der Homosexualität be- 
trifft, so bedeutet der heute bestehende, auf sie bezüu:;lich(^ 
Kechtszustaiid eine Anomalie, u. zw. in zweifacher Kichtung, 
insofern er gleichzeitig zu viel und zu wenig- besagt. Ss mag 
das paradox klingen, verhält sich aber tatsächlich so. Das 
geltende Strafgesetz tut zu Tiel, weil es sich über den pflicht- 
gemäßen Schutz des Einzelnen und des öffentiichen Anstandes 
in die intimste Lebensäußerung des IndiTiduums mengt und in 
die geheimste Kammer seines privaten Lebens eindringt, wo- 
hin es nur mit Hilfe einer äußerst (Gefährlichen Angeberei den 
Weg fiiidon kann. Es tut andererseits zu wenig, weil es ohne 
ersichtlichen Grund und Zweck aus der großen Summe <ler 
geschlechtlichen Perversitäten eine einzige, die Homosexuahtät, 
und auch da nur die der Männer lierausgreift und mit Strafe 
bedroht, — eine JiHusciiränkung, die weder der Verteidigung 
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Sfifentlicher Sittlichkeit voll Rechnung trägt, noch auch das 
große öffentliche Interesse der Propagation sichert Und wtMin 
die Intimität der Geschlechtstäügkeit ein bogreiüiches Hmderuis 
für die un» mo-pschränkte strafrechtliche VerfolgnriE: siimtlichor 
perverser Handlungen bildet, dann hat es keinen denkbaren 
Sinn, diese Intimität in einem Punkte zu durchbrechen und 
der Chantage auch nur einen einzigen Angriffspunkt zn 
bieten, Ton welchem aus sie ihr Gewerbe zu Niemandes als 
zum eigenen Nutzen und zum Schaden Vieler mit grOßter 
Sicherheit nnd nnfeiilbarem Brfolge betreiben kann. 

Die sexuelle Perversität im allgemeinen und die Homo- 
sexnalit&t im besonderen ist und bleibt eine individuelle Äuße- 
rung des Geschmacks (oder der Geschmacklosigkeit), und sie 
wird immer das Bestrebcu bleiben, aus der Gesclilechtstätig- 
keit, dem Detumeszenztrieb, die möglichst intensive AVoIlust- 
empfindung herauszuholen. Und da die Menschen in ganz be- 
greiflicher Weise Fanatiker des Genießens sind, so war es 
auch zu allen Zeiten und an allen Orten das menschliche Be- 
streben die Genußfähigkeit zu steigern und die Sensation des 
Genusses nach Intensität und Dauer soweit als nur irgend 
mdglich zu erhöhen. Es erstreckt sich das natürlich nicht 
nur auf den Sexualgenoß und überhaupt nicht nur auf die sogen, 
niederen, sinnlichen Sensationen, sondern macht sich auf dem 
Gtebiete der edelsten, rein geistigen Genüsse gerade so bemerk- 
bar. Und ohne durch die Nebendnanderstollung dieser so 
sehr Terschiedenen Genüsse irgend einen frivolen Vergleich 
zwischen denselben versuchen zu wollen, muß doch gesagt 
werden, daß jo nach Anlage, Temperament, Bildungsstufe und 
Weltanschauung der eine oder der andere Exzeß im Aufsuchen 
des einen oder des anderen Genusses nionsclilich begreiflich 
erscheint und, vorausgesetzt, daß dieses egoistische Suchen 
kein berechtigtes Interesse Anderer verletzt, nicht unter Strafe 
gesetzt werden kann. 

Und wenn wir die Geschichte der Zivilisation mit unvor- 
eingenommenem Auge betrachten, dann können wir auch nicht 
behaupten, daß die YerhSltnisse der neueren Zeit ün Punkte 
der sexuellen Ferrersitäten und in specie der Homosexaalitlit 
%n besonderen Yorkehrungen Veranlassung geben würden. Das 
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SO oft ertönende Klagelied von der zunehmenden Verderbnis 
der Sitten und der allgemeinen Sittlichkeit in den letzten 
Jahrzehnten, welches die nie aussterbende Species der lauda- 
tores temporis acti so gerne anstimmen, ist gerade in Bezieh- 
ung auf die ])erverse Sexualität ganz und gar ungerecht- 
fertigt. Jeder Kenner des einschlägigen Stoffes weiß es, daß 
unsere Zeit in diesem Punkte nicht schlechter geworden ist. 
Ohne auf die allgemein bekannten historischen Tatsachen und 
die hierauf bezügliche Literatur ältester and älterer Zeiten 
hinzuweisen, haben vir dne große Menge unzweideutiger Be- 
weise dafür, daß unsere Auffassung, die Aufimung des modernen 
Gesellschaftsmenschen Über die Bedeutung der Geschlechts- 
tätigkeit, über Sitte und Anstand, über Lebensführung und 
sittliche Pflichten, über die notwendigen Grenzen egoistischer 
Strebungen und altruistischer Aufgaben, eine viel subtilere und 
reinere ist, als sie es bei uiisorea Vorgängern war. Und ohne 
daß die Genußsucht des modernen Menschen gegenüber dem 
vergangener Zeiten gestiegen wäre, ist das Bewußtsein der 
Pflichten des Einzelnen gegen seine Mitmenschen, die Achtung 
des Bechtskreises des Andern trotz energischer Betonung der 
eigenen individuellen Kochte ganz unverhältnismäßig erstarkt 
und gewachsen. Trotz der violverschrieenen Sittenverderbnis 
unserer Zeit, trotz der Klagen über Kultarveriall ist die 
sexuelle Perversität und im besonderen die Homosexualität 
doch heutzutage keine öffentlich anerkannte oder auch nur 
mit wohlwollendem Blicke verfolgte Institution, wie sie es in 
den vielgerühmten Zeiten des klassischen Altertums oder in 
der so hoeligc priesenen Zeit der geistigen Wiedergeburt Europas, 
der Renaissance, oder zur späteren Zeit der unschuldig tuenden 
tändelnden Schäferspiele war. Daran hat die starke Betonung 
der individuellen Keehte des Übermenschen auch nichts ge- 
ändert. Die perverse Sexualität und deren eine Abart: die 
Homosexualität ist derzeit doch immer nur die im verborgenen 
gewagte Äußerung einer individuellen Ablenkung des Geschmacks. 
Und sie wird nur im Verborgenen gewagt, nicht etwa wegen 
der Strafandrohung, sondern eben wegen des wesentlich ge- 
steigerten allgemeinen Anstandsgefühls. Und die wachsende 
Kultur wird in dem Maße als sie die egoistischen Triebe zIShmt 
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und das Pfliditbewußtsein der Einzelnen stäikt, anch die Em- 
pfindlichkeit för das Beleidigende gewisser eigensüchtiger Be- 
strebungen erhöhen nnd damit auch den perversen sexuellen 
Umtrieben einen Tiel wirksameren Damm entgegensetzen, 
als es die bestintendierten Gesetzesparagraphen zu tan ver- 
mögen. 
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Der WarenhMs-Diebstahl. 



Von 

Dr. Leopold Laquer, Nervenarzt in Frankfurt a. M. 

„An bonhenr des dames", Zolas bekannter Roman ist vor 
«inem Vierteljahrhundert geschrieben worden: Die Meister« 
«chaft, mit der Zola die krankhaften Abweichungen im Seelen* 

loben des Menschen zu schildern verstand, kommt darin gerade 
da zum Ausdruck, wo or die „Warenhausdiebionen*' beschreibt: 
. . . . «les voleuses par manie, une perversion du desir, une 
iieurose nouvelle, q'un ali^niste aTait classe en y constatant le 
resnitat n'igw de la tentation excercee par les o^rands niagasins. 
Enfiü il y avait les femmes enceiiitea, dont les vols se special- 

isaient Je les regardais, avec leura mines gourmandes 

«t honteuses de creatures en folie . . . Une jolie 6cole d'hon- 
ndtete ! " 

Mit der Begründung und dem Ausbau der Warenhäuser 
hat Frankreich Schule gemacht. Von hier aus haben sie sich 

über die ganze Welt verbroitet. Die schöne Literatur nicht 
nur verdankt diesem Lande und ihn-m großen Romancior 
Zola eine glänzende naturalistische Darstellung des Lebens 
und Treibens in den „grands magasins*^, sowie der Eigentums- 
vergehen, dir sich dabei so leicht vollziehen lassen, — auch 
•die ärztliche Wissenschaft hat die erste bedeutsame Unter- 
suchung über den Seelenzustand der Individuen, die in Waren- 
häusern Diebstähle begehen, aus den Händen von französischen 
Forschern, von Dr. Lasdgue und von Dr. Dubuisson, Arzt 
am Asile St Anne in Paris, empfangen. — Ich habe mich 
mit ihren Anschauungen beschäftigen und auch die deutschen 
Zeitschriften zu Rate ziehen müssen, als ich in den letzten 
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Jahren einige Falle von Warenliaus-Diebstahl teils als 8ach- 
verständiger vor Frankfurter Gericliten. toils als Schul- und 
Privatarzt zu beurteilen hatte: Aerzlliche He/.ieiiungen zu dem 
Inhaber eines solchen Unternehmens vervollständigten später 
das Interesse, das jene forensiscken Fälle erweckt hatten. So 
entstand die folcrende Abhandlung. 

„In allen Warenhäusern wird gestohlen, aber zumeist von 
denjenigen, die es nicht nötig haben ... so belehrte mich 
ein Laie, aber ein Wissender, der von dieser üblen Gepflogen- 
heit der Menschen tfigUch den Schaden 2u tragen hat. 

Ehe ich mich aber den krankhaften Momenten zuwende,, 
die diese moderne „Stehlsucht'' erklärlich und verzeihlich — 
im Sinne des Gesetzes — unter Umständen sogar nicht strafbar 
©rscheinen lassen, möchte ich daran erinnern, daß der Trieb 
^ eine fremde bewegliche Sache einem andern «^zunehmen und 
sich rechtswidrig zuzueignen", der gesunden menschlichen Natur 
nicht gar so fremd ist. — V.m Jeder kennt ans den Perioden 
seiner Kindheit und Jugendlichkeit eine gr«)ße Zahl von Fallen, 
wo Knaben und Mädchen, denen irgend ein psycliopathischer 
Defekt weder früher noch später anhaftete, einander Gegenstände 
„ausgeführt" haben — aus t'bermut, aus Lust am Besitze^ 
ans Freude am Gegenstande, niemals aus Not. 

Es waren gutartige Eigentumsvergehen, die, wenn man sie- 
später entdeckte, gewöhnlich zugestanden wurden und mit einer 
Dedikation oder mit einem „Kampf ums Objekt*^, je nach Oha* 
rakter und Stimmung des Geschädigten zu endigen pflegten. — 
Diese Verfehlungen bilden nicht die schlimmsten Seiten über- 
schäumender Jugondlust. Sollten sie sich bei einem oder dem 
andern unter unsern Spiel und Klassenkameraden, Stndienge- 
nosseu etc. um die Pubertätszeit gehäuft haben, so gehen wir 
nicht soweit wie jener Arzt, der da meinte: „Man kann nicht 
oft genug eine Dt iüentia praecox diagnostizieren, denn die 
Hebephrenie der Fiegeijahre kommt als Zustandsbild bei jedem 
gesunden Manne vor!" Aber wir wollen festhalten, wie oft 
manche krankhaften Triebe im Seelenleben gewissermaßen — 
präformiert erscheinen. 

Wer, gedenkt hier nicht des „GrQnen Heinrich", des herr- 
lichen Romans von Gottfried Keller und jener mit „Kinder- 
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verbrechen" , „Lügenzeit". „Frühes Verschulden", ^Prahler, 
Schulden, Philister unter den Kindern** überschriebenen Kapitel, 
in denen der Dichter von der Entstehung der jugendlichen 
Motive für leichtsinnige Ausgaben, — von dem allmählichen Er- 
wachen der kindlichen „Diebsgefühle** und ihrer Entwicklung 
bis zur Tat, von ihrem Verschwinden nach Entdeckung des aus- 
geraubten SchatzkäsUeins und der milden, aber wirksamen Be- 
strafung durch die Mutter und anderem ähnlichem Selbsterlebten 
so trefflich zu sprechen weiß : „Ich öffnete es zur H&lfte und 
nahm unbesehen ein großes Geldstück heraus, das zu oberst 
lag; die anderen rückten alle ein klein weiu^ von der Stelle 
und machten ein leises Silbergerauscli, in dessen khinirvoller 
Reinheit jedoch eine gewisse Gewalt ertönte, die micli schaudern 
machte!" — 

Auch in Kellers „Leute von Seldwyla" ist von jenen 
kindlichen Verfehlungen und weiter davon die Rede, wie „Frau 
Kegel Amrain und ihr Jüngster'" dabei zusanunen standen. 
^Wenn er etwas entwendete oder sich aneignete, was ihm 

nicht zukam so machte sie keine Katastrr plio darausl^ 

alles pflegt sonst ganz entgegengesetzt behandelt zu 
werden. Wenn ein Kind mit Geld sich vergeht oder gar 
etwas irgendwo wegnimmt, so beföUt die Eltern und Lehrer 
eine ganz besondere Furcht vor einer verbrecherischen Zukunft, 
als ob sie selbst wüssten, wie schwierig es sei, kein Dieb 
oder Betrüger zu werden! Was unter hundert Fällen in 
neunundneunzig nur die momentan unerklärlichen Einfalle und 
Gelüste des träumerisch wachsenden Kindes sind, das wird zum 
Gegenstände oines furchtbaren Strafperiehts gemacht und von 
nichts als Galgen und Zuchtbaus gesprochen. Als ob alle diese 
lieben Pflänzchcn l)ei erwachsender Vernunft nicht von selbst 
durch die menschliche Selbstliebe, sogar bloB durch die Eitel- 
keit davor gesichert würden, Diebe und Schelme sein zu 
wollen!?" .... — 

Ich erinnere hier auch an Ho che s bekannte Ausführungen 
über ^Conträre Sexualempfindung**, in denen er von dem Trieb- 
leben der Jugendlichen spricht und nach einer Schilderung von 
harmlosen, schwftrmerisohen VerhSltnissen zwischen männlichen 
Zöglingen einer Klosterschule bemerkt, ^daß alle Elemente der 
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„mannmänniichen Liel)e" nntor bestimmten äußeren Umstant^en! 
bei weder neuropathischen, noch verdorbenen oder verkommene» 
juogen Individuen und mit einer gewissen Gesetzmäßigkeit ior 
Erscheinung treten könnten, — daß also am dem Vorbandensein, 
derselben allein keineswegs anf eine krankhafte psychische Ver* 
fassang geschlossen werden darf/* 

Wir begegnen gar nicht so seiton auch später noch in; 
den Zeiten gefostigter Lebensanscbauungen , bei den gesunde- 
sten Individuen in den Fällen nicht gerade gesetzwidriger 
Entwendung dem Einwände: ,.Ja, ich bin schwach geworden!"" 
„Das ist meine Schwäche — meine schwache Seite! " — 
wenn zwischen Mein und Dein nicht unterschieden wird^ 
da wo wir am ehesten eine Bemeisterang der sich auf- 
drängenden Triebe erwarten sollten. — Zu jener schon cha- 
rakterisierten Schwäche gehört bei Alt und Jung der be- 
rühmte Taschenbleistift „Ko-Hi-Noor^', der sich bekannt- 
lich ebenso sehr dnrch eine unbegrenzte Dauerhaftigkeit 
und auffallend neidgelbe Farbe wie dadurch auszeichnet, 
daB er seinen Besitzer wider dessen Willen immer wieder 
wechseln mußl — Er püc^^t ohne Prüfung des Eigenlumsrecbts- 
einfach — eingesteckt zu werden! — 

Prof. C. L. Schleich gab in einer neuen Zeitschrift für 
modernes Leben ( Arena, H. H) in einer gemeinverständlichen 
Darstellung der Kleptomanie dem Gedanken Ausdruck, daß der 
Diebstahltrieb (Kleptomanie) «^wie jede antisoziale Strebung zn 
erklären sei, als das Emportauchen einer verschollenen, über- 
wundenen Menschheits- und Tierperiode, wo der naive Trieb* 
des wahllosen Brgreifens dessen, was Nutzen bringen könnte,, 
noch vollberechtigt und erhaltungsgemäß war/^ 

Wenn wir auch bei wissenschaftlichen Erwägungen solchen, 
Ideen Raum i^^oben, unsere Erfahrungen und Entwicklungs- 
Theorien zu Hülfe nehmen, so müssen wir zu dem Schiasse- 
kommen, daß es „Warenhaus-Diebe'^ gegeben hat, noch ehe 
Warenhäuser bestanden. 

Als in Mitteldeutschland vor etwa 12 Jahren ein größeres 
Warenhaus eben eröffnet wurde, kam ein höherer Beamter der 
Stadt sogleich zu dem Besitzer mit der Bitte, falls seine Frau 
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kommen und etwas heimlich zu sich stecken sollte, man ihm 
dieBechnung über die entnommenen Waren zusende, was später 
auch immer geschehen ist. — Der Ehemann kannte den 
Stehltrieb seiner Frau aus früheren Srlebnissen nnd fürchtete 
dessen Wiederanftsnchen in dem nenerrichteten Eaufhause. 

Unter den Ton uns zu besprechenden Fällen von Waren- 
hansdiebstählen sollen nicht die professionellen Ladendiebinnen 

verstanden sein, ebensowenig wie die unehrlichen Angestellten 
dieser Institute. — 

Wir wollen nur die Eigenart aller derjenigenln- 
di vi duen prüfen, die zum Zwecke des Einkaufens Wa- 
renhäuser aufsuchen und dort den Lockreizen der 
offen ausgelegten, schnell zu fassenden und leicht 
zu yerbergenden Gegenstände nicht widerstehen 
— günstige Gelegenheiten und nnbewachte Augen- 
blicke nicht Yorubergehen lassen können und dann 
Diebstähle ausführen. 

Mit einer außerordentlichen Griindlichkeit hat Dubuisson*) 
ciiebc Fraore des Warenhaus- Diebstahls behandelt. — Abp^esehen 
Ton seinea reichen Er lahrunjien, auf die ich irrj Binzeinen noch 
zurückkommen muß, iiat er an erster Stolle gieicii die alte Lehre 
von der „Kleptomanie^, die die Warenhausdiebinnen, bezw. 
deren Verteidiger ans ihrer Grabesruhe aufzuscheuchen gewillt 
waren, an der Hand dieser modernen kriminal-psychologischen 
ürscheinungsform von „Stehlsucht"' wieder einmal abgetan. 

Dubuisson erinnert daran, daß Esquirol und seine 
Schüler unter „Monomanie'^ ein dem allgemeinen Irresein gegen- 
überstehendes „partielles Irresein" yerstanden: Sie unterschieden 
drei Formen: I.Intellektuelle, 2. Affektive, 3. Instinktive Mono- 
manie. ,,Letztere'' — zu der auch die Kleptomanie gehörte — 
reiße den außerhalb des regulären Znstandes behndlichen 
KraLikoo zu Handlungen hin, die von Veruuntt und Bewußtsein 
nicht beeinflußt werden, die das Gewissen zwar verwirft, der 
AViHe aber nicht mehr zu unterdrücken vermag. " Diese Hand- 
lungen seien unfreiwillig, instinktiv und unwiderstehlich. 

*) Die Angaben Uber diu i>enut/.to Literatur stehcu aoi Eude der Ab« 
handlang^. 
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Esquirol, der den Säufer-, ßrandsiiltuii^B- und Mordwalin 
zuließ, WUT weniger von der Existenz einer Kleptomanie über- 
zeugt, als sein Schüler Marc, der sich auf 14 Beobachtungen 
stützte, von denen sechs einem Werke Matthey's entnommen 
waren Marr sieht als charakteristisch an: die hohe soziale 
^tellimg des Beschaldigten, seine im gewöhnlichen Leben im* 
versehrte Moralität und den geringen Wert des entwendeten 
Gegenstandes. Mit dem Fortschreiten der Irrenheilknnde, der ge- 
nauen Erkenntnis der progressiven Paralyse, der sonstigen er- 
worbenen und angeborenen Schwachsinnszustände, der Epilepsie 
und der Hysterie yeischwand in Frankreich allmählich der 
Begriff der Monomanten aus der psychiatrischen Literatur; in 
foro hatte sie sich wegen des Widerstandes der Richter nie 
recht Eingang verschaffen können. Nur die Kleptomanie behielt 
ein gewiss* s Bürgei recht in der Psychiatrie, besonders nachdem 
Morel die Ldue von der Entartung begründet hatte. Zwar galt 
sip nicht jiiehr als selbstandia»' Affektion, aber als episodisches 
Syndrom im Geisteszustände der Entarteten in Verbindung mit 
anderen mehr oder minder wichtigen Symptomen derselben 
Gattung: Trunksucht, Spielsucht, Sammelwut, Hang zu sexu- 
ellen Vergehen, Onomatomanie, AngstzustSnde usw. 

Dubuisson setzt in geistreicher Weise auseinander, daß 
'der Diebstahl der Kleptomanen nicht unter d^ Begriff des 
unwiderstehlichen Zwangs und Triebes fällt , wenn die Art des 

Vergehens noch su zwecklos erscheint. Immer seien zweck- 
mäßige Beweggründe vorhanden : „es gäbe überhaupt keine 
Diebstähle ohne zweckmäßige Ursachen." 

Trotzdem steht Dubuisson auf dem Standpunkt, daß die 
Warenhausdiebinnen den gewöhnlichen nicht gleichen und daß 
in ihrer Handlungsweise etwas Krankhaftes enthalten ist. Er 
charakterisiert sie folgendermaßen: 

1. Diese Frauen stehlen nur in den großen Warenhäusern. 

2. Dip meisten befinden sich in guten Verhältnissen : einige 
sind sogar sehr reich und können sich darum ohne Beschwerde 
das für die Einkäufe nötige Geld beschaffen. 

8. Die von ihnen gestohlenen Gegenstände haben für sie 
häufig gar keinen Wert oder fehlen ihnen nicht Sie besitzeii 
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bereits ähnliche oad manchmal sogar in einer yiti größeren 
Zahl als sie sie verwenden kdnnen. 

4. Sobald man sie an der Schwelle des Warenhauses 
snhKlt, wo sie gestohlen haben, oder einige Schritte weiter davon 

eiitfernt, ist es selten, daß sie nicht sofort den eben begraogenen 
Diebstahl eingestehen , und einzelne tun dies sogar mit einer 
Art Erleichterung, als ob sie sich damit von einer schweren 
Last, die sie bedrückte, belreien würden, 

5. Viele geben sich mit dem Geständnis nicht zufrieden; 
sie greifen den Fragen vor und klagen sich selbst früherer 
Diebstähle, die sie nnter ähnlichen Umständen begangen haben, 
■an und beknnden, daß man bei ihnen m Hause diese oder jene 
gestohlenen Gegenstände finden wird. 

6. Die in ihrer Wohnung veranstalteten Haussuchungen 
führen in der Tat zur Entderkunp: einer mehr oder weniger 
beträchtlichen Anzahl dieser Gegenstände, die meist in Schränken 
oder dunklen Winkeln versteckt sind und zuweilen so gut, daß 
die Missetäter selbst die Nachforschungen leiten müssen. Diese 
'Gegenstände sind in der Regel nicht benutzt worden, sind 
unberührt nnd tragen sogar noch die Etiketten des Magazins. 

7. Wenn man schließlich die Diebinnen einem Verhör unter- 
zieht, und von ihnen eine Erklärung ihres Diebstahls verlangt, 
so haben sie alle dieselben Phrasen zur Hand: „Es kam so 
über mich — ich verlor den Kopf — es erschien mir. als ob 
dies alles mir geh()re — je weiter ich ging, um so mehr faßte 
mich die Lust, zu nehmen — wenn man mich nicht festge- 
nommen hätte, so hätte ich es noch bis ins Unendliche fort- 
gesetzt. 

Dnbuisson gedenkt dann der grundlegenden meisterlichen 
Skizze aus dem Jahre 1880 von Prof. Dr. Lasögne, die in 
Psris in den ,)Arehives de med^cine'* erschien und den 

Titel führt »Sur le vol aux etalages^ („Über Auslage- 
Diebstähle^ ): Lasegue schon hatte darauf aufmerksam 
gemacht, daß die Ausdehnung der offenen Auslagen von Waren 
in offenen Geschäften, die früher so sehr beschränkt gewesen 
sei, wie lerner der frülier ebenfalls nicht übliche freie; Zutritt 

«daza — ohne Kaufzwang — für schwache Naturen Verhängnis- 
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voll geworden sei. Er rechnet dazu putzsßclitige Franen von 
zweifelhafter Lebensführung und schwankender Moral. 

Lasögue fordert Tor allem strikte Beweise dafür, daß dies» 
DiebiimeD Kranke seien ^ «qn'on reckerche les symptomes^ 
oü ils sont k troaver, c'e&t a dire dans un trouble cerebral 
permanent, s'aecnsant par des signes reconnaissables malgre 

les difficultes de Texamen et que le Yol seit consid^r^ comme 

un incident et presque un episode*'. 

L. beschränkt sich in seinen Beobachtungen auf Psycho- 
pathen oder Geisteskranke; die Abhandlung von Dubuisson 
mOchte vornehmlich solche untersuchen, «die den Vernunft«* 
begabten Menschen näher stehen als den Geisteskranken". 

Die Milieu-Schilderung, die Beschreibung des überschweng- 
liehen „Kultus", den so viel Frauen ans Langeweile — zum 
Zeitvertreib mit den Warenhäusern treiben, ühergelio ich hier, 
ebenso die Organisation des Sicherheitsdienstes, die Dubuisson 
tadelt, weil sie den Frauen „Fallen stelle'' und ihnen das Stehlen 
eher erleichtere als erschwere. Das sind auch Tatsachen, die 
später noch zu würdigen sein dürften. Die Erfahrung D u b u i s- 
sons aber ersckeint außerordentlich wertyoU; sie erstreckt sich, 
auf 120 Fälle: 9 Frauen waren als gesund zu bezeichnen, trotz* 
dem sie behaupteten, daß sie sich ihrer Tat nicht bewußt wurden, 
oder durch einen unwiderstehlichen Trieb dazu gebracht worden 
waren. Die anderen III Individuen boten in acht Fällen allge- 
meine Paralj'se, in 3 FällenGehirnerweichung(.,Kamonisement du 
cerveau": atheromatöse Demenz bezw. Paralyse?), 13 Fälle ▼on 
Geistesschwäche, in neun J allen halluzinatorische Psychose. Para- 
noia Dementia praecox; „troubles delirants". 28 Frauen wareii 
neurasthenisch veranlagt, dabeipsychisch und inoraliseh ersr lu>pft» 
kränkelnd, auch o;eistig entkräftet und mit mannigfachen so- 
matischen Störungen behaftet, teilweise morphiumsüchtig: Es 
waren ferner 37 Hysterische darunter: doch war ihre hysterische 
Erkrankung nicht das einzige Krankheitsmerkmal, die Neurose^ 
die sie darboten, mußte vielfach zu den Mischfoi men der funk- 
tionellen Kervenstörungen gerechnet werden; 15 Frauen waren 
in ihrer Normalität durch Menstruation, Gravidität oder Glimax 
gestört. 
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Die von Dubuisson gegebene und mit Sorgfalt ausge- 
wählte Kasuistik besteht aus 29 £iozelbeobachtungeQ, die diese 
von ihm aufgestellten Kategorien zn illustrieren bestimmt sind. 
Die gerichtsärztlichen Folgerungen, die sich für Dnbuieson 
ans seineu Beobachtongen ergeben, haben besonderes Interesse 
wegen seiner Beurteilung der neurastbenischeu und hysterischen 
Warenbausdiebinnen. Ihre moralische Kraft, mit der sie Ter* 
suchungen Widerstand zu leisten Termögon, sei besonders herab* 
gesetzt, wenn der Reiz der Versuchting zu stark werde. ^Es 
ist unmöglich, in einem dieser ungeheuren Etablissements zu 
verbringen, ohne — und wäre lit.in von der besten Konstitution 
der Welt — dabei ein ganz besonderes Gefühl der Krirn rvimü:. 
der physischen Ermüdung und Betäubuni; /.u ernpüiidtMi. Das 
Gesicht, das Gofülil, der Gornch. unsere feinsten Sinne ermüden 
rasch in dieser wimmelnden, lärmenden, duftenden Menge; mau 
ermüdet sehr rasch, ob man ruhig am Platze bleibt oder nur 
wenig herumgeht. Das gilt für uns Männer, um wie viel mehr 
muß dies Milien auf eine Frau, besonders auf eine kranke Frau, 
wirken I** — Diese MMagasinitis** wirke yergiftend und berau- 
schend — bald plötzlich, bald allmählich. — Trotzdem yerkennt 
Dubuisson die Schwierij^keiten nicht, den Zusammenhang 
zwischen dem Diebstahl und der Krankheit, d. h. dem abnormen 
Geisteszustand der neurasthenischen und hysterischen Frauen 
darzulegen, wonn sie uiitdligent und darum befähigt erscheinen, 
das wohl zu begreifen, was sie tun, und besonders dann, wenn sie 
sich in ihrem aoustigen Verhalten moralisch tapfer gehalten 
haben. Man könnte zwar für die strafrechtliche Verantwortlich- 
keit der genannten Kranken keine bestimmte Uegel aufstellen: 
Aber beim ersten Veigehen sollten sie freigesprochen werden — 
meint Dubuisson, — beim Rückfall sollte Strafaufschub ein- 
treten, um festzustellen, bis zu welchem Punkt sie sich beherrschen 
könnten. Beim zweiten RfickfallwÜrde er ärztlicherseits nicht gegen 
ihre Verurteilung plaidiereo, sobald sich etwa herausstellen soUtOi 
daß sie Vorteile aus ihren krankhaften Symptomen ziehen. 
— In jedem Falle, und das gelte auch für die Diebstähle 
während der Menses und innerhalb der Gravidität, sind genaue 
ärztliche Nachforschungen bei den Angehörigen der Kranken, 
bei ihren früheren Ärzten, sorgfältige Feststellung der Heredität, 
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ihros Lebenswandels etc. nötif^, um in solchen Fällen dem 
Kichter seine schwierige Aufgabe zu erleichtern. 

£s müßte das Bestreben darauf gerichtet sein, ihm klar 
za machen, wie körperliche Erkrankungen anf cerebrale Funk- 
tionen direkt schädlich einzuwirken vermögen, wie schnell 
und leicht Neurastheniache und Hysterische ohne eigenes Ver- 
schulden aas dem Gleichgewicht kommen und den wiederholt 
geschilderten Anreizen des Warenhauses gegenüber ihre Selbst- 
beherrschung Terlieren können. Die erzeugte krankhafte, aber 
milde zu beurteilende Charakterschwäche müsse in foro immer 
wieder vom Sachverständigen in den Vordergrund gestellt 
werden: Doch gebe es ilyäterische, die geradezu an „Warenhaus- 
dämonie' leiden, die dem Zwange, immer wieder, ja täglich 
mehrmals hinzugehen, sich niemals entziehen können, und die 
auch die Strafe nicht bessert. Duhuisson sieht es als eine 
Forderung der öffentlichen Ordnung an, daß die Überwachung 
der Käuferinnen in dem Warenhause eine bessere werde, und 
daß nicht Leiter diesesUnternehmensdenDiebstahlniehrnndmehr 
£u züchten sich befleißigten. — Von den Krankengeschichten Du- 
buissons seien die einer neurasthenischen und einer hyste- 
rischen Warenhausdiebin hier angeführt: 

1. Neurasthenie. 

Fräulein H. . . . erzählt, daß die Anfänge ihres leidenden 
Zustandes bia zu ihrem fünfzehnten Jahre zurückgehen. In- 
folge eines tiefen Seelenschmerzes (ihre Mutter verweigerte ihreEin> 
willigung zu einer von ihr beabsichtigten Heirat) wurde ihre 
damals übriijons ffanz mittelmäßit'e Gesundheit aufs tiefste er- 
schüttert. Ihre Regein — sie war mitten in der Katamenial- 
epoche — hielten plötzlich inne und setzten mehrere Monate 
ans; ein ekzematöser Ausschlag trat hervor; Kopfschmerzen 
stellten sich ein und wurden die obligate Begleiterscheinung 
jedes monatlichen Unwohlseins. 

Seit Tier Jahren — zar Zeit eines neuen hSuslichen Leides 
— kehrten die Kopfanfälle, die Hauptsorge und die Hauptqnal 
ihres Lebens, sogar in den Zwischenzeiten der Regeln mit 
wachsender Häufigkeit und Intensität wieder. Diese Schmerzen 
überiieleu sie piöiziicii; sie gingen vom Nacken aus und 
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strahlten fl^^gf^ii die Scliläfe aiis. Sie waren von AnCiin«? an äußerst 
schmerzhaft und l)iacliten die Kranke in einen solchen Zustand 
von Depression, daß sie nur von ihrem Leiden erfüllt war nnd 
allem, was am sie herum vorging, apathisch gegenüberstand. 
Sie ist in diesem Zustande unfähig, ihre Gedanken za ordnen 
und sich der nnbedentendaten Arbeit binzngeben, am aller* 
wenigBten zu lesen oder zu scbreiben. Anf den Höhepunkten 
des Leidens ist sie ganz abwesend und weiß weder was sie 
sagt, noch was sie tut Diese Krisen — und Krisen sind es in 
der Tat» — dauern gewöhnlich mehrere Tage nnd weichen 
dann, indem sie sich unmerklich abschwächen, vollständig. 

Obwohl ich nicht Gelegenheit liatte. Zeuge der Tißiden und 
Störungen zu sein, die mir Fräulein H. . . beschrieb, zweifle 
ich keinen Augenblick an deren Wirklichkeit. Zunächst ist 
nichts wahrheitgemäßer, als das Gemälde, das sie von fiif^cen 
Leiden entwirft, das eine Menge Frauen ertragen und vor ihr er- 
tragen haben und in gleicher Weise schildern; ferner sind 
Gründe dafür vorhanden, daß sie dieses wirkliche Leiden hat 

Fräulein H. . . ist in der Tat eine jener Prädisponierten, 
bei denen der geringste moralische Anstoß genügt, um schwere 
Nervenanfölle herbeizuführen. Sie ist nicht ohne erbliche Yer- 
anlagung; ihre Mutter starb an einem Hirnschlag, ihr Vater 
ist ein nervöser, Wut- und Gewaltausbrfichen unterworfener 
Mann. Sie selbst war von frühester Kindheit an nervös nnd 
reizbar; ihre nervöse Empfänglichkeit wurde- durch einen 
Typhus, den sie mit zehn Jahren durchmachte, noch erhöht. 
Außerdem trat ihre Entwicklung sehr frühzeitig (mit zwölf 
Jahren) ein nnd vollzog sich nicht ohne Schwierigkeiten. 
Nichts vermag mich daher weniger zu überraschen . als der 
neuropathische Zustand, in den sie infolge der moralischen Er- 
schütterung verfiel, die das Scheitern eines Heiratsprojektes 
verursachte. 

Seitdem ist sie eine Kranke, — eine sowohl in pbjsischer 
wie in moralischer Beziehung Kränkelnde. Wir haben nun das 
Wesen dieser Kopikrisen erkannt, doch bilden diese nur eine 
hervortretende Erscheinung in ihrem krankhaften Zustand. 
Außer an diesen Krisen leidet sie immer noch an irgend einem 
Teil ihres Organismus; ist es nicht das Rückgrat, so ist es der 
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Magen, ist es nicht der Magen, so sind es die Glieder. Dabei 
besieht habituelle Appetitlosigkeit, die kein Mittel, keine 
Diät zn überwinden Yinnoclitt' . femer hartnäckige Schlaf- 
losigkeit. Wenn sie aber zufällig doch schläft, so ist es ein 
aufgeregter, durch sonderbare' Gesichte und außerordentlich 
schmerzhafte £mpfindangen gestörter Schlaf. Sie bildet sich 
dabei ein, daß sie in einen Abgrund falle, oder daß sie un- 
glaubliche Schwierigkeiten machen mußte, um irgend ein un- 
überBteigbares Hindernis zu überschreiten. Seit einigen Jahren 
ist sie außerordentlich mager geworden. 

So sieht die Frau ans, die im Tcrgangonen Juni im Ma- 
gazin de Louvre verschiedene (Gegenstände, einen Koupon 
Seidenstoff, ein Stück Spitzen, Handschuhe usw. zusammen im 
"Werte von 2(5 Francs entwüiiclcte. 

Fräulein H. . . erklärte, daß sie im vergangenen Juni nach 
Paris kam, um über ihre Gesundheit den Dr. N. . ., an den 
sio sich schon wiederholt gewandt hatte, zu konsultieren. In 
diesem Augenblick litt sie, wie sie versichert, so heftig an 
ihren Kopfschmerzen, daß es ihr schien, als ob sich, wie sie 
sich selbst ausdrückte, ihre Gedanken verfinstem würden. Seit 
zehn Tagen verließ sie ihr Hotel nicht, da sie sich nicht fähig 
fühlte, einen Fuß Tor den andern zu setzen und hatte in dieser 
Zeit kaum etwas zu sich genommen (ein Ei und eine Tapioka* 
suppe tSglich). Bei dieser Diät kam sie aber immer mehr herab 
und versuchte schlieBHch, auf Anraten ihres Arztes, ein wenig 
auszugehen. Bei ihrem ersten Ausgang hatte sie wenig Glück; 
sie wurde mitten auf der Straße unwohl und sah sich veran- 
laßt, bei einem Apotheker einzutreten. Darauf ver<r in tren einige 
Tage. Der Augenblick kam heran, wo sie wieder duc ii Clermont 
zurückmußte, und wo sie ihr Vator schon erwartete: sie wollte 
aber um joden Preis vor der Abreise noch einige drin^rende 
Besorgungen erledigen. Am 17. Juni ging sie daher in den 
Louvre, wo sie zunächst einige Gegenstände auswählt und be- 
zahlt; sie verweilt aber noch einige Zeit im Warenhause und 
,)der Kopf fing sich an zu drehen'^. Zunächst Torsuchte sie 
hinauszukommen; im letzten Abteil des Hauses weiß sie nicht 
mehr was sie tut und nimmt die Spitzen und den Seidenkonpon, 
den man bei ihr findet. 
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Die Beschuldigte behauptet, daß sie erst, als sie sich in 
der frischen Luft befand, ihren Verstand wiederfand und be- 
merkte, was sie getan hatte. Ihr erster Gedanke wai der, so- 
fort wieder die gestohlenen Gegenstände an ihren Platz zurück- 
zustellen, doch wagte sie dies nicht za tun. 

Wieso geschah es nun, daß sie vier Tage später, am 21. Juni, 
wieder in das Warenhaus hineinginir? Sie selbst sieht ein, daß 
in diesem zweiten Besuch ein Akt der l'nlilugheit ihrersHits lag. 
Nachdem sio g;esehen hatte, zu weich ernsten Handlungen sie 
ihr Zustand der physischen wie moraJischen Erschlaffung führen 
könne, hätte sie sicher von diesem zweiten Besuche Abstand 
nehmen müssen. Ihre Einkäufe waren jedoch nicht beendigt, 
und der Tag der Abreise rückte heran. Sie fühlte sich übrigens 
durch das, was ihr yier Tage vorher passiert war, gewitzigt, 
und meinte sich yorsehen zu können. Anfierdem glaubte sie 
etwas kräftiger geworden zu sein und sagte sich femer, wenn 
sie frühzeitig in das Warenhaus gehe, bevor der große Andrang 
herrsche, würde sie sicherlich weniger in die Grefahr kommen, 
wie das letzte Mal die Sinne zu verlieren. Sie ging daher 
gegen zehn Uhr morgens in den Louvre und besorgte ihre Ein- 
käufe. Aber auch diesmal fühlte sio ihren Geist „sich ver- 
tlüchtifren" und als sie sich zum Fortgehen entschloß, war es 
zu spät. Sie hatte aber nicht mehr die Kraft, den in ihr er- 
wachenden Trieben zu widerstehen. „Ich fühlte mich in diesem 
Augenblick**, sagt sie, „wie von einem Alpdruck befallen. Mein 
Gebirn arbeitete sozusagen ohne Stützpunkt und die Gedanken 
drehten sich dann herum, ohne daß es mir möglich wurde, sie 
aneinander zu reihen. Ich hatte das Gefühl für die Wirklich- 
k^t verloren, ich wußte nicht mehr, wo ich war, ich empfand 
«ine außerordentliche Angst, und der Schweiß perlte mir von 
der Stime/ 

II. Hysterie. 

Frau G. . . ist eine Dame von 33 Jahren, groß und stark, die 
in physischer Beziehungkeine weiteren besonderen Merkmale auf- 
weist als jenen bleichen, em wenig gelblichen Teint leberleiden- 
der Personen. 
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In jungen Jahren hatte sie diu verschiedenen Kinderkrank- 
heiten, wie Masern, Scharlach, Varicellen nsw. durchgemacht, 
doch wurde sie von keiner hart mitgenouiLuen. Sie litt weder 
an Krämpfen noch an Typhus, doch zeigte sie sich von i)f L^mn 
der Puberiätsperiode an nervös und reizbar. Sie reo:te sicii 
schon ais Kind über die geringste Kleinigkeit auf, konnte nicht 
aui' ihrem Platze bleiben, weinte oder lachte fast auf Wunsch, 
am häufigsten ohne Grund, und weilen wurde sie von Lach- 
krämpfen befallen, deren sie nicht Herr zu werden vermochte. 
Der Vater starb an einer Lungenentzündung, die Mutter, die 
bei Lebzeiten von einer außerordentlichen Reizbarkeit war, er- 
lag einem Herzleiden. Bei der geringsten Erregung verfiel die 
Mutter in Ohnmachtszustände. 

Zwischen 13 oder 14 Jahren erlitt Frau C. . . neue An- 
fälle. Sie entwickelte sich schwer, das Erscheinen der Regel 
war von starken Schmerzen und einer fühlbaren Verschlimmerung 
ihres Gesamtzustaudes begleitet Sie wälzte sich auf der Erde, 
schrie und verfiel in Nervonanfiille. die wirklichen Krampfan- 
fäiien sehr nahe kamen. Gleiclizeitig empfand sie zum ersten- 
mal Jenes Gefühl der Zusammenziehung von Brust und Hal$, 
das eines der charakteristischen Symptome der Hysterie ist. 

Seitdem haben sich diese Symptome mehr verschlechtert 
als vermindert. Frau C. . . hat ein ständiges Bewegungs- und 
Deplazierungsbedürfnis, sogar ihr Schlaf ist unruhig und von 
Muskelzuckungen und sonstigen krampfartigen Zusammenziehun- 
gen begleitet Sie ist von außerordentlicher Erregbarkeit, von 
schwankender Laune und immer zum Lachen oder Weinen bereit. 
Dabei entsteht bei der leichtesten Erregung das Gefühl » als 
wenn ihr eine Kugel in den Kehlkopf steigen würde, ein De- 
tail, das sie mir alb (ieheimnis mitteilt, denn sie hat bis dahin 
— aus einem mir unbekannten Gi unde — weder ihrem Gatten 
noch ihrem Arzte von dieser Krselieinung Mitteilung gemacht. 
Es versteht sich von selbst, daß sieh diese krankhaften Er- 
scheinungen unter gewissen Einflüssen noch verschlimmerten. 
Sie erreichten allmonatlich zur Zeit der Kegel ihren Höhepunkt^ 
ebenso zu drei verschiedenen Malen während der drei Schwanger- 
schaften der Kranken Zur Vervollständigung des Bildes 
möchte ich noch hinzufügen, daß sie von einem Leberleiden 
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(Gholelithiasis) befallen iat, das sich in mehr oder weniger 
starken periodischen Krisen äußert, und dessen Rückwirknng 
auf den geistigen oder seelischen Zustand der Patientin keines- 
wegs gletchg&ltig ersckeint. 

Wenn wir Frau C. . . vom mentalen Gesichtspunkto aus 
ins Au^e fassen, finden wir, daß ihre Tntellifjenz sicherlich 
unter dem Durchschnitt steht Sie hat den Elementarunter- 
richt erhalten, aber nichts weiter, die schreibt orthographisch, 
▼ersteht eine Addition, eine Subtraktion, sogar eine Division 
zn machen, sie yermochte aber niemals eine noch so ein- 
fache fiechenaa%abe zu lösen. Zwischen 12 und 15 Jahren 
kam sie nach Deutschland, erlernte dort ohne Schwierigkeit 
die deutsche Sprache, und sprach sie bei ihrer Rückkehr 
nach Frankreich ganz geläufig. Heute weiß sie kein deutsches 
Wort mehr. Sie gibt selbst zu, daß sie das Gedächtnis yoll- 
stSndtg verloren hat. Dies röhrt «um grüßten Teile daher, 
daß ihr, wie vielen Kranken dieser Art, die Aufmerksamkeit 
vollständig mangelt. Sie vormajr ihren Geist nicht zu fixieren. 
Daher ist sie auch zu jeder ernsten P>eschäftio:ung untauglich. 
Ihr Gatte, ein hervorragender Literat, wollte sie für seine eige- 
nen Arbeiten interessieren, aber alles, was er von ihr zu er- 
langen imstande war, waren einige Kopien, und sie hatte diese 
so schlecht gemacht, daß er in der Folge darauf verzichten 
mußte. ^^ 

Bevor ich auf die der Beschuldigten vorgeworfenen Hand« 
langen eingehe, rnuß ich noch emige Details inhezug auf die 
häuslichen Verhältnisse erwähnen. 

Es besteht im Hause G. . . nur eine Störungsursache, näm- 
lich ein Kind. Frau G. . . hat zwei Kinder, einen Knaben und 
ein Mädchen. Das Mädchen, welches das ältere ist, und das 
heute 5Vt Jahre zählt, ist seit seiner Geburt die große und 
emzige Sorge der Mutter. Dieses Kind, das nach einer 
außerordentlich schwierigen Schwangerschalt zur Welt kam, 
wurde noch nicht drei Monate alt von sehr ernsten Anfallen 
betroffen, die den Ärzten bald den Verdacht nahelegten, daß 
es sich um tuberkulöse Hirnhautentzündung liandle. Dank der 
sorgfältigen Behandlung, die dem Kind in überreichem Maße 
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zu teil wurde, blieb es am LebeD und hat heute sein 5. Lebens* 
' jähr überscliritten, sein Gesundheitszustand ist jedoch nicht 
weniger fragwürdig und macht eine außerordentliche Über- 
wachung nötig. Von dem Tage ah, an. dem dieses Kind krank 
wurde, ließ fVau C. . . alles andere beiseite und lebte nur noch 
für dieses. Sie machte sich zum Sklaven der Kleinen und 
widmete ihr ihren Tag und die Nacht Ihrethalben beraubt 
sie sich jeder Zerstreuung, jedes Vergnügens; wenn sie 
manchmal ohne das Kind ausgeht, so geschieht es nur, um 
ihm irgend einen Gegenstand zu besorgen, den es nötig hat, 
oder den es wünscht. Bis dahin ist nichts Außergewöhnliches 
zu vermerlien. Viele Mütter oplern ja ihre Person dem Kinde, 
das sie lieben. Aber es liegt in dieser Muttei liebe der Frau 
C. . . nocli etwas mehr darin, noch etwas Außerordentliches 
und Krankhaftes. £s ist bekannt, wie sehr die Mehrzahl der 
Hysteriker Zwangsvorstellungen unterliegen, aber im allgemeinen 
sind diese ZwangsTorstellungen wechselnd; bei Frau 0. . . ist der 
Zwang unTeränderlicb und einzig. Der Gedanke, ihr Kind zu 
befriedigen und dem geringsten seiner Wünsche nachzugeben, 
ist bei ihr bis zu jenem Punkte getrieben, wo er die Gesund- 
heit, ja das Leben des Kindes gefährdet. Es nützt dem von 
dem Gatten unterstützten Arzt nichts, der Mutter vorzustellen, 
daß es nichts Gefährlicheres gibt, ein derartiges Entgegen- 
komnion gej^enüber allen Phantasien und Launen der kleinen 
Kranken, die beruliigt, nicht ständig aufgeregt werden müßte. 
Aber alles nützt nichts gegen diese überschäumende Mutterliebe, 
das einzige, was der Arzt zuwege brachte, war, daß ihn die 
Matter als ihren Feind betrachtete. 

Kommen wir nun zu der verbrecherischen Handlung. 

Auf den Rat des Arztes sah sich der Gatte, der übrigens 
über die für Nichtigkeiten seitens seiner Frau ausgegebenen 
Summen entsetzt war, genötigt, ihr das tägliche Binkaufen von 
Spielzeug zu untersagen. Er fand, daß einige vierzig Pappen 
mit allem Zubehör dem Kinde eine ausreichende Zerstreuung 
bieten müfiten. Da sie die ihrem Verlangen entgegengesetzte 
und nur zu gerechte Opposition als Animosität auffaßte, wußte 
sie nichts anderes zu tun. als das, was man ihr zu kaufen nicht 
gestattete, einfach wegzunehmen, indem sie sich sagte, daß ihr 
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<}atte erezwungen wäro, die Gegenstände dann zu zahlen, wenn 
5ie erst einmal in iiirem Hause wären. 

Es hat nicht den Anschein, als ob eine wohlerwonrpTi»^ Ab- 
sicht dabei vorherrschte. Wenn man ihr dann (Tlaiiben 
:scheDken darf, so war dies ihr Gedanke in den letzten November- 
ingen im Magazin du Printemps einem Gegenstande gegenüber, 
4er ihr geeignet erschien, das Gefallen ihres Kindes za eiregen 
{ein Schaf); sie gab sich dieser lächerlichen Erwägung bin; sie 
leistete ihr auch unmittelbar darauf Folge. 14 Tage nachher 
erschien sie wieder und trug zu wiederholten Malen gegen 60 
Artikel hinweg; Einderspielzeug, Pu|j£ enartikel oder Stoff für 
Puppenkleider, alles in allem zu einem Werte Ton 300 Francs. 
Nachdem sie ohne Unfall nach Hause gekommen, verbarg 
sie alle Gegenstände im Schranke und erwartete ungeduldig 
den Weihnaclitsabeiid. um das Kind mit all den Geschenken 
.^u überhäufen und ihren Mann von ihrer Tat zu benach- 
xichtigen. 

Frau C. . . gibt selbst zu. daß sie sclir gut wußte, daß sie 
stehle, aber in ihrem Kopfe erschien dieser Diebstahl außer- 
ordentlich milde, wenn nicht gar durch den Gedanken völlig 
•entschuldigt, daß ihr Mann unweigerlich früher oder später die 
^Gegenstände bezahlen werde. Es war dies ihrer Absicht nach 
gewissermaßen eine — Anleihe und kein Diebstahl. Mit einer 
wahrhaft bewunderswerten Naivetät erklärte sie, wie sehr sie 
^s diesem beruhigenden Gedanken verdankte, daß sie sich ihren 
Terbrecherischen Ekitwendungen mit vollkommener Seelenruhe, 
in voller Sicherheit des Gewissens, ohne jede Erregung — sie, 
die aufgeregte — und ohne die geringsten Gewissensbisse hin- 
geben konnte. Selbst als sie auf frischer Tat ertappt und vor 
den Kommissar geführt wurde, war ihre Haltung so ruhig, so 
heiter, daß ein zufällig hinzugetretener Zeu^{> nicht umhin 
konnte, über ihi-^n Geisteszustand Vordacht zu schöpfen und 
sich beeilte, ihrem Gatten davon Mitteilung zu machen. Es 
'bedurfte erst aller Scherereien einer richterlichen Untersuchung, 
um sie etwas zu beunruhigen und ihr klar zu machen, daß 
die von ihr begangenen Handlungen nicht so leicht zu nehmen 
seien« Heute noch ist ihre Überzeugung in dieser Beziehung 
üiclit vollständig geklärt, und auf alle Fälle will sie nicht 

2» 
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glauben, daß es zum mindesten unentschuldbar ist, wenn man 
so haudelt, wie sie es getan. Frau C. . . . kann treffend mit 
einem Worte gesciiildort werden: Sie ist ein Kind; aber dieses 
33jährigft Kind i^t Iiysterisch und zwar mit allen zerebralen 
Mängeln, die ein solcher Znstand mit sicli bringt. 

Über Diebstähle in den groi^eu Kaufhäusern hat 
in Deutschland zuerst Leppmann in einem Vortrage in der 
Berliner Gesellschaft für Psychiatrie und Nervenkrankheiten 
(1900) berichtet: Abgesehen von dem gewerbsmäßigen Ver- 
brechertum, das sich die genannten Magazine als Betätigungs- 
orte für ihr schlimmes Handwerk heraussucht, gehören die 
Warenhaus-Diebe bezw. Diebinnen (denn sie sind mit geringen 
Ausnahmen weiblichen Geschlechts) zumeist dem Kleinbürger- 
und Mittelstande, zuweilen auch der begüterten guten Gesell- 
schalt an. L. konnte einige Dutzend von Fällen dieser Art 
untersuchen: Ein kleiner Teil davon waren völlig frei von 
krankhaften Störungen dos Nervensystems, bezw. der Ps^'cho, 
und noch unbestraft, hatten aber don Di eltstahl beganj^en, weil 
ihnen gerade das (iold ausgegangen war und sie die wertvollea 
Waren teils zur Ausstattung einer Braut, teils zu Geschenkea 
nötig brauchten 

Unter den geistig Zweifelhaften hatte L. viel Ilianische und 
Hypomanische, Entartete, jugendlich Minderwertige, auch Hyste* 
riscbe und Epileptische, letztere in ihren Dämmerzustanden und 
Erregungs-Phasen erwartet. Aber nur ein Fall schien ihm in 
letztgenannte Gruppe zu gehören, eine 32jShrige Beamtenfrau, 
die wahrscheinlich von epileptischer Mutter stammte, selber 
am Ende der Menses regelmäßig an Ohnmächten zu leiden hatte, 
in denen sie bewußtlos wurde und sich in die Zunge und in 
die Backen biß: Nach dem Erwachen pflegte sie unruhig und 
reizbar zu werden, legte groUe (jieschäftio;koit an den Tag» 
wurde grob gegen ihre Umgebung. An die Vorgänge in dieser 
Zeit fehlt die Erinnerung, auch an einen im Affekt von ihr ge« 
machten Selbstmordversuch. Der Zustand dauert 2—3 Ta&e; 
auf ihn folgt eine erhebliche Ermattung, die Bettruhe nötig^ 
macht In einer solchen Erregung hatte sie sich in einem 
Warenbause Gegenstände von geringem Werte angeeignet, und 
hatte dabei einen hastigen, unstfiten Eindruck gemacht Si^ 
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war geständig; zeigte Teilerscbeiauagen der Basedowschen 
Krankheit, gute Intolligeriz, keinen moralischen Defekt, ToUe 
EriDnening an alle Einztilheiten der Tat. Sie warde nach dem 
Gutachten L.8 auf Grand dea § 51 freigesprochen. 

Bei schwer llysterisclien ( Eiitarteteü), die bald verleumden, 
bald in Alkohol und Morphium excedieren, bald durch Gefall- 
sucht sich betätigen und sich Brauchbares und Unbrauchbares 
zusammenstelilen , i>obakl .sich ihnen scheinbar unentderkbare 
Gelegenheit bietet, entschied L. je nach der Lage des Falles: 
iilr fand unter seinen Beobachtungen einmal den Beginn einer 
chronischen Verrücktheit im Klimakteriom and ein andermal das 
Einsf'tzen einor weiblichen Paralyse. — Leppmann hat gleich 
Dttbuisson die Erfahrnng gemacht, daß WarenhausdiebBtähle 
nicht 80 häufig unter den von Haus aus pathologisch Gearteten, 
die zor vereinzelten Straftat dieser Art neigen, sondern in einer 
ganz anderen Gruppe von weiblichen Individuen zu finden sind. 

Es waren wei bliche N eurasthe n ik e r, die in dem Lebens- 
alter der 30er Jahre standen — chronisch geistig Ermüdete, 
geschädigt durch gehäufte Entbindungen, Krankheiten, die blat- 
arm^ mit Kopfdruck, Congestionen und anderen yasomotorischen 
, Störungen, mit Gliederzittern, Herzklopfen etc. behaftet waren. 
Sie zeigten Yerstimmong, Reizbarkeit and Zerstreutheit, Unlust 
znr Arbeit: Alle hatten dieselbe Entschnldigung: ,,In der Men- 
schenmenge, im Lichterglanz wäre ihre Eopf benommen worden 
nnd sie hätten sich nicht recht überlegt, was sie taten !^ — 
L. nahm an, daß die Erschöpfungserscheinungen auf die Hand- 
lungsfähigkeit hier von wesenth'chem Einflüsse waren, alle 
Hemmungsvorstellungen gegenüber dem Anreize im Kaufhause 
erschwerten und plötzliches, sprunghattes Handeln veranlassen 
könnten. 

L. sah sie als vermindert zurechnungsfähig an und konnte 
sie zumeist vor Strafe schützen ; er bedauert, daß solche leichte 
Diebstähle nicht mit Geldstrafen, sondern mit Gefängnisstrafen 
geahndet werden müßten. Es wäre zu wünschen, daß allen 
solchen Fällen bedingte l:{egnadigung, d. h. vorläufige Aus- 
Setzung des Strafvollzugs zu Teil würde: Es müßte sie nur 
eine sorgfältige Überwachung seitens der Familienmitglieder 
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vor neuer Vorsuchung bewahren. Bodoutende Reclitslehrer 
seien ja gegenüber den geistig Minderwertigen der Ansicht, dali 
Strafandrohung und gerichtliche Bestrafung hier wertlos sei 
und den Rückfall nicht verliüten könne — da verminderte Znrech- 
nnnfTsfahigkeit erhöhte Gemeingefährlichkeit bedeute. — Tat- 
sfifihlioh hatte aber in den Leppmannschen Fällen zumeist die* 
Abschreckung der gerichtlidien Untersuchung und die Furcht 
vor Bestrafung genügt, um Wiederholungen des Deliktes zu 
verhüten. 

Mendel wies im Anschluß an den Leppmannschen Vor* 
trag darauf hin, daß die große Mehrzahl von Ladendiebinnen^ 

die von ihm begutachtet wurden, nuusi iiubecille, epilep- 
tische und paralytische Kranke waren. Er halte es für be- 
denklich, neurastbenisclien Personen den Schutz des § 51 zu- 
kommen zu lasseu. Rotliuiann berichtete über eine 85- 
jährige Frau, die in ihrer Jugend wahrscheinlich alkohoiistisch 
und syphilitisch gewesen war, Starre der Pupillen und Mangel 
der Kniereflexe zeigte. Außerdem bestand leichte Vergeßlich- 
keit, so daß er eine Faralysis progr. incij). annehmen mußte. 
Sie hatte einen Monat yor dieser Feststellung bei einem Ein- 
kauf von yerschiedenen Gegenständen im Werte von SO Mark 
Kleinigkeiten fQr 3 Mark mitgenommen. — Sie wurde trotz « 
der Begutachtung durch R. yerurteilt R. meinte, daß für die^ 
Häufigkeit der Warenhausdiebstähle nicht bloß die moralische 
Schwäche der kaufenden Frauen, sondern auch das leichtfert^e- 
Gebahren der Verkäufer in Warenhäusern von Bedeutung ist. 
Seidenreste liegen unbeaufsichtigt in einem Korbe, in dem die 
Frauen nach Herzenslust herumwühlen könnten: Das sei ein 
Anreiz zur Unehrlichkeit, dessen Stärke besonders schwer in 
die Wagschale falle. 

So hat man sich auch in Deutschland längst abgewöhnt,, 
die „Kleptomanie" in den Kreis wissenschaftlicher Erörterungen 
zu ziehen: Aber im Volke selbst, in den Laienkreisen, spricht 
man immer noch Ton «Kleptomanen** — darunter versteht aber 
die öffentliche Meinung immer nur — „feine Leute" die einmal 
oder öfters stehlen l Die Kleptomanie ist allmählich auch da 
ein Begriif geworden, der nur noch in wegwerfender oder scherz- 
hafter Weise gebraucht wird. Sie gilt allgemein als Ausflucht^ 
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mehr oder minder faule EntschnldiguDg für diebische 
Heoschen, denen damit das Odinm des Vergehens gegen das Gesetz 
genommen werden soll, weil man ihnen tot der Tat „so was* 

Dicht zugetraut hätte. In manchen Fällen werden die Dieb- 
stähle als Zwangshandlungen von Entarteten, z. B. Fetischis- 
mus aufzufassen sein, aber nur dann, wenn von Jugend auf 
neben diesen im^'^es.azlicheü Handlungen somatische und 
psychische Symptome schwerer Entartung bestehen. So werde 
ich in den nächsten Wochen einen 18 jährigen schwer belasteten 
nnd degenerierten Musikschüler zn begntachten haben, der aller- 
dings nicht im Warenhause, aber aus einer offenstehenden 
Ladenkasse in einer Wirtschaft zweimal Geld zu dem Zwecke 
gestohlen hat, nra sich einen Einderanzng, Bluse und Kniehosen 
zu kaufen: In diesem Anizuge ist der an sich infantil aussehende 
Mensch zwei Stunden auf den Straßen spazieren gegangen: denn es 
gewährt ihm „Befriedigung und Wonnegefühl, ein Kind zu sein,'' 
bezw. dafür gehalten, geduzt und Ton Erwachsenen geküßt zu 
werden. Sexuelle Momente kümmüii hier nicht in Betracht. Er 
hat den im Warenhause erworbenen Anzug, nachdem er ihn 
getragen hatte, wieder weggeworfen. Er leide an dieser per- 
VfTsoTi Idee, die ihm plötzlich gekommen sei, seitdem er 
ein Institut inmitten von minderjährigen Knaben besuchte und 
den Wunsch hegte, ihnen gleich zu sein! 

Kraepelin hat in seiner Psychiatrie Ton 1904 unter den 
originären Krankheits zuständen der Psyche, die sich durch eine 
dauernd krankhafte Verarbeitung der Lebensreize, durch Un- 
Zweckmäßigkeit des Denkens, Fühlens und Wollens während 
des ganzen Lebens auszeichnen (,,£ntartung8 - Irresem"), das 
impulsiTe Irresein aufgeführt. Wir müssen damit wohl auch 
beim Warenhansdiebstahl rechnen. Kranke dieser Art zeigen 
entweder harmlose, vielfach wechselnde Schrullen oder aber 
gewisse, in einer bestimmt einseitigen Richtung outwickelte An- 
triebe. Wandertrieb, Neigung zur Brandstiftung, Stehltrieb, 
Sammelwut, Mordlust (Giftmischerinnen). In schwereren Fällen 
findet sich meist ein höherer oder geringerer Grad von Schwach- 
sinn oder Beschränktheit, Zerfahrenheit und Verschwommenheit, 
sowie ein Zurückbleiben der dem Alter und der Erziehung ent- 
sprechenden geistigen Ausbildung. Dabei bestehen Eigensinn, 
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Haltlosigkeit und VerBchlossenlieit, Menschenscheu, sowie ahn- 
liche Stornngen im Gemütsleben. Die Intensit&t der abnormen 
Willensregungen schwanken periodisch; sie yerlieren sich nach 

der Pubertät und Festigung der Charaktere im Laufe der Jahre 
oft f^anz. Früher hätten diese Erscheinungsformen die Grund- 
lage der Lehre von den „Monomanien" gebildet, sie seien auf- 
gegeben, da man erkannt hätte, daß raan es überall mit einer 
angeborenen, allgemeinen psychischen Invalidität zu tun habe, 
deren schwächlichster Punkt gerade in dem Mangel einer Herr- 
schaft über die allerdings vielfach in krankhafter Richtung; ent- 
wickelten Triebe gelegen ist! 

Magnans „Folie des Dögöner^s** (cid. v. Iloche) deckt 
«ch im ganzen mit dieser Klassifikation. Höches Erörterungen 
über die Unterschiede von impulsiTer und Zwangshandlung, 
bei der stets ein klares Bewußtsein vorhanden ist, passen auf 
manche Ffille des Warenhansdiebstahls. Nicht Vorteil werde 
gesucht, sondern eine ^Befreiung" des als quälend empfundenen, 
zur Handlung drängenden Triebes. Nie aber sei dies*- als 
krankhaft aufzufassende Handlung eine isoli erte ErscheinunLr, 
sondern fast immer ein Symptom einer krankhaften 
Psyche. 

Gndden hat auf der Stuttgarter ^Jaturforscher- Ver- 
sammlung von 1906 über seine Erfahrungen in München einen 
Yortrag gehalten, in dem' er hervorhob, wie sehr Glasschutz- 
wände Tor den Auslagen zur Verminderung der Diebstähle bei- 
tragen konnten: Er meinte, daß das bei nicht wenigen Be- 
suchern der Warenhäuser bisher nicht yorhandene Begehrungs- 
▼orstellungen entfacht würden, gleichzeitig mit einem märchen- 
artigen Gefehlt als mQsse man nnr die Hand nach den Schätzen 
ausstrecken. Er mußte alle für unzurechnungsfähig erachten. 
Überwiegend waren Fälle von Hysterischen, die unter menstru- 
ellen Einflüssen standen. Bei einigen Fällen lajr Sohwanger- 
sr-baft vor: Einmal lag Paralyse und in einem, di mh oinzig er- 
wähnten Falle, Zwanosvorsteilung zugrunde. Fast immer war 
erbliche Belastung nachweisbar. Schon vor Begehung der 
Diebstähle waren während der Menses periodisch Reizbarkeit 
mit innerer Unruhe und Angst, Schwindel, Wandertrieb. Be- 
nommenheit beobachtet worden. Alle waren unbestraft Gudden 
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ist überzeug-t. .,daß die bei psychopathschon, sonstwie nervösen 
üder hysterischen IVisonen infolge des Meustruations- Prozesses 
häufig sich einstellcndo Alteration der Vorstollimgs-, Willens- 
und Gemüts-Spliäre sehr leicht durch die eingangs geschilderten 
•äußeren Reize« wie sie in einem Warenhause einwirken, eine 
so jähe Steigerung erleiden kann, welche die Zurechniings- 
fäbigkeit ausschließt. Jedenfalls müßte bei allen Fällen von 
Warenhaae-Diebstählen pEtjchiatrische Untersuchung stattfinden. 
Es sollte Geldstrafe hier zulSssig sein : Gerade der Umstand, 
daß nie Leute Tom Lande, und das weibliche Element vorwie- 
gend beteiligt seien, auch so überaus häufig hysterische Stig- 
mata gefunden würden, das gestohlene Gut zumeist zwecklos 
oder unbrauchbar für den Dieb sei, daß ferner eine augenfällige 
i'lanlosigkeit, dagegen fast nie materielle Notlage vorherrsche, 
weise darauf bin, daß zumeist pathologische Elemente beim 
Warenhaus- Diebstahl zu berücksichtigen seien." 

Zu dem Guddenschen Vortrajre findet sich eine Kritik 
AUS Dresdener Fachkreisen im „Konfektionär^' vom 22. Novem- 
ber 1906, die eine strengere Bestrafung der Warenhaus- Diebe 
verlangt. Es heißt da: Es sei nicht richtig, daß die Waren- 
hausdiebstähle in letzter Zeit außerordentlich nachgelassen 
haben. Jeder erfahrene Geschäftsmann wird bestätigen, daß 
■das durchaus nicht der Fall ist, und wenn mau vielleicht auch 
keine weaentUche Zunahme wird feststellen können, so kann 
•doch von einer Abnahme erst recht nicht die Rede sein. Aller- 
dings werden die Diebstähle in vielen Fällen infolge des Raifi> 
nements, mit dem sie ausgeführt werden, gar nicht entdeckt, 
oder aber — und zwar in den meisten Fällen — kommen sie 
üicht erst zur Anzeige weo;en der enormen Mühen, die eine 
solche Anzeige mit sich bringt. Das wird der Grund sein, 
weshalb nur wenige Fälle in die Öffentlichkeit i^elangen und 
•der zu jener irrigen Behauptung Veranlassung gibt. 

^Zweitens aber sei es ein grober Justizfehler, derartigen 
Diebereien ,,Kleptomanie'^ zugrunde legen zu wollen. Ich bin 
4er Überzeugung, daß sämtliche derartige Vergehen, wenn auch 
sieht in allen Fällen, mit Berechnung und Vorbedacht ausge- 
führt werden, so doch stets im vollen Bewußtsein der Tat 
Den Leuten ist es einfach darum zu tun, irgend etwas auf 
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leichte Art nnd Weise an sich zu bringeD , ohne ettras daf&r 
zahlen za branchen j oft aber stehlen sie auch nur, um dem 

Besitzer einen Schaden beizubringen. Z. B. weiß eine- 
Manreifefrau aucli ganz genau, was mit einem Fläschchen Par- 
füm zu 8 Mark oder einem kubtljaren Seidenband anzufangen 
ist — Als Entschuldii^imjx für diese Diebereien ..märchenbaite 
Gefühle'' ins Feld führen zu wollen, ist nicht angebracht, und 
iu den vielen Fällen, die mir bereits vorgekommen sind, hat 
auch nicht einer der Täter oder Täterinnen eine solch vag» 
Erklärung für seine Tat beizubringen versiu ht. Um so bedauer- 
licher ist OS, daß man derartige psychologische Gründe zu oft 
gelten laßt. So lange hier keine Erschwerung eintritt, wird 
sich das Volk auch durch Glasschutzwände nicht abschrecken 
lassen." 

Während es den beiden französischen Irrenärzten Las&gue 
und Dubuisson in ihren Arbeiten darauf ankam, „Beitrüge zur 
psychiatrischen Formenlehre" zu liefern — um mit Ho che zu 
reden — und in geistreicher Art die psychologische Genese der 
Diebstähle aus den auffälligen körperlichen und geistigen Zu- 
ständen oder auä direkten Geistesstörungen der Beschuldigten 
abzuleiten, ohne im Einzelfalle die Frage der gesetzlichea 
Verantwortlichkeit zu prüfen, haben Leppmannund Guddea 
das Bedürfnis gefühlt, gleichzeitig auch forensisch-praktische 
Arbeit zu leisten. — Sie sind hierbei nicht zu den gleichen 
Ergebnissen gelangt; der erstere hat mehr dazu geneigt, den 
meisten Warenhausdiebinnen eine geminderte Zurechnangs- 
flhigkeit zuzubilligen, der letztere wollte sie zum größten 
Teile unter den Schutz des § 51 gestellt wissen. In der 
Diskussion vertrat Gaupp (Tübingen) und Straß mann 
(Berlin) den Gudde naschen Standpunkt, — ünger (Bonn), 
Li ep mann (Berlin) die Ansicht von Leppmann, 

Alle aber, die sich bisher darüber geäußert haben, sind einmütig 
für milde Bestrafuntr. Geldstrafe. Strafaufschub und vor alleoi 
für psychiatrische Untersuchung jedes einzelnen, dem Kiehtei" 
vorgeführten Falles von Warenhausdiebstahl. Auch Longard 
sah in seiner Kölner gerichtsärztlichen Tätigkeit solche Frauen, 
die sich in einer krankhaften Verfassung und einem labilen. 
Gemütszustand befanden, und bei denen man recht häufig erheb- 
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liehen Zweifol an der Zuie.hiaingsfähifikt'it zur Zeit der Dieb- 
stahls-Delikte liefen konnte. Er beschreiht pinen FaU, wo er 
weder Unziirechnuufjsfähigkeit noch Minderung der ZurechnuriL: — 
fähigkpit annehmen konnte: Eg war die Frau eines tadeliieien 
Beamten, die in guten geordneten Verbültnissen und in glück- 
lichster Ehe lebte. Die Frau, gegen 40 Jahre alt, stammte von 
braven gutsituierten Gutsbesitzern, und allerseits kannte man sie- 
nur als eine fleißige, brave, religiöse Fran* die ihre Kinder vor- 
züglich erzog. Sie betrieb ein kleines solides Geschäft, das 
einen guten Verdienst abwarf nnd den Wohlstand der Familie 
wesentlich mehrte. In ihrer Wohnung, in der er mehrmals war, 
herrschte tadellose Ordnung; auch an ihren Emdern konnte man 
das Walten einer sorc^samen, braven Mutter und Hausfrau er- 
kennen. Sie koauiil ui ein Ijvkanntes Warenhaus und ttit hlt einige 
für sie relativ wertlose Gegenständf», ein paar Kindersu ümplchen 
und einige kleine Kinder-Servietlcheo, Dingo, an denen sie gar 
keinen Mangel hatte; hastig steckt sie die Dingte zu sich und 
will gehen. Doch wird sie ertappt und von der Polizei zur 
Anzeige gebracht. Sie ist totunglücklich — verzweifelt. Der 
Richter konnte sich ohne ärztliche Untersuchung nicht entschließen, 
sie schuldig zu sprechen. Doch konnte Longard durch seine 
Untersuchung nicht nur konstatieren, daß es sich um eine 
absolut gesunde, muntere kräftige Frau handelte, welche Zeichen 
einer Nervosität oder einer geistig abnormen Verfassung absolut 
nicht erkennen ließ, leider auch sonst keine Umstände 
darbot, die erfahrungsgemäß nicht selten Frauen in eine 
labile Seelenverfassun^ versetzen. Sie gab an, sie hiitte su 
vieie Dinire vot sich in wirrem Durcheinander aof dem Tisch 
liegen sehen: Da wäre es ihr j^owesen. als ob ihr jemand von 
hinten zuflüsterte: „Greif zu! Greil zu!"* In hohem Grade 
erregt, wie von einem Zwange beherrscht, hätte sie die 
Kindersachen zu sich gesteckt, ohne irgend etwas zu überlegen. 
Sie habe erne derartig seltsame Anwandlung noch nie verspürt. 

In meiner schulärztlichen Tätigkeit an den Frankfurter 
Hilfsschulen für schwachbefahigto Kinder hatte ich mit dem 
Rektor und einer Lehrerin einen Mass e n - D ie b stah 1 i n e in em 
Frankfurter Warenhause zu besprechen, der von mehreren 
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Kinderu einer Klasse der Hilfsschule begaogen worden 
war. TmbeciUe Kinder — es waren 5 Knaben von 8 — 10 
Jahren, verführt durch einen Mitschüler, dessen moralische 
Defekte neben den intellektuellea Minderleistungen auch 
der Schule schon längst auft^efallen waren, hatten sich wieder- 
holt Spielsachen in einem Frankfurter Warenhause, namentlich 
•grofie GanunibäUe, auf unredliche Weise anj^eeignet; es wurden 
Ton ihnen auch leefe Kisten fortgeschleppt und verkauft. Die 
Bälle waren in der Schule yon der Lehrerin bemerkt und sehr 
i>ald als Früchte yon Diebereien erkannt worden. Mit leichten 
Disziplinarstrafen ahndete man im Rahmen der Schule die 
wiederholten Verfehlungen der geistig abnormen Kinder. Zur 
Kenntnis der Polizei und Justizbehörden sind sie nicht gelangt. 
Wenn es geschehen wäre, su wäre in jenen Fällen zweifellos 
die Anwendung dos S ^5 (Mangel von Strafbarkeit hei Kindern 
unter 12 Jahren) bezw. § 56 (Mangel der zur Kenntnis der Straf- 
barkeit einer Handlung bei 12 — 18jährigen erforderlichen Ein- 
sicht) seitens der durch den SacliTerständigen und Lehrer be- 
lehrten Richter erfolgt 

Aber die genannte schulärztliche Erfahrung Teranlaßte 
mich, in den Warenhäusern selber Nachforschungen über die 
dort Ton Kindern verübten Diebst&hle anzustellen: Man sagte 
mir, daß sie recht häufig, aber schwer zu kontroUieren seien, 
-da sie sich zumeist anf minderwertige, wenig bewachte Gegen- 
stände erstreckten. An einer Treppe hingen, als ich mit dem 
Besitzer jüngst die Käume durchschritt, in einem Holzgestelle 
ein Dutzend Kochioöel, von denen jeder ein paar Pfennige 
kostete, und die nicht gerade reizvoll aussahen. Sie wurden 
monatelang immer wieder „en passant" mitgenommen und zwar 
zumeist von Kindern, bis man auf den glücklichen Gedanken 
kam, die „Kochlöffel" anzubinden. Seitdem sind sie diebessicher. 
Man verfährt gegen die kleinen Übeltäter, die sich erwischen 
lassen, im ganzen milde; man nimmt ihnen die Sachen ab und 
nach mehr oder minder eindringlichen Vorwürfen läBt man 
sie zumeist wieder laufen. Doch müßte dies mit Ausnahmen ge- 
schehen. Denn leider wären diese kindlichen Warenhaus Dieb- 
stähle nicht ga^ so selten nur Vorübungen fQr Entwendungen im 
Komplott mit Erwachsenen, ja mit den eigenen Eltern und sons- 
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tigen Angehörigen, die die Kleinen zum Diebstahl verleiteten, 
oder anrh zu Allfpa^se^n gebrauchten, vor den Läden sie zu er- 
warten und ihnen die Geo^enstäude dann abzunehmen pfirgten. — 
In solclien Fallen gingen die Besitzer der Geschäfte mit einer 
durchaus berechtigten Strenge vor. — Inwieweit bei den mehr- 
fach ertappten Kindern irgend welche angeborene oder früh 
erworbene intellektaelle bezw. moralische Minderwertigkeit 
vorgelegen haben mag, war nicht mehr mit Sicherheit festzu- 
stellen. 

Durch einige Begutachtungen von Fürsorge-Erziebungs- 
Kandidaten bin ich auf ein anderes kindliches Eigentums- Ver- 
gehen hingewiesen worden, das mit dem Warenhaus-Diebstahl 
eine e:e wisse Ähnlichkeit aufweist. Ich meine die Beraubung 
Ton Automaten durch ni i n derjüh rige 1 1« <i i v i d u e u. 
Ich erwäline diese Art von Eigentums- Vergehen an dieser Stelle, 
weil sie uns ebenfalls zeigt, wie k'idit unsore verieinerte Kultur 
lind Technik . die uns einerseits in den unbezwingbaren Geld- 
schränken und Kassenräumen immer größere Sicherheit gegen 
Einbrüche scliafft, auf der anderen vSeite zur „Geiegenheits- 
xnacherin*^ für besondere Verbrechen und Vergehen zu werden 
Termag. £s kommen seitens kindlicher Individuen an Automaten. 
Einbräche en miniature vor, die schon recht viel Verständnis 
für dererlei Fähigkeiten ahnen lassen. Während aber vielo 
kaufmännische Kreise die Begründung und Erhaltung von Waren- 
häusern immerhin noch für eine notwendige Folge unserer 
wachsenden Verkehrs-Interessen ansehen, kann einer kaum be- 
haupten, daß die Warenautomaten mit ihren Spielereien und 
Näschereien etwa dem „Kauf- oder Xahningsbedürfnis des 
Volkes" entsprechen. — Es sind das wert- und zwecklose Lock- 
mittel, die dit' Juf^end zu unredlichen Handlungen und unnötigen 
Geldausgaben und sonsterlei Heimlichkeiten verleiten. — Sie 
bedeuten im pädagogisch-sozialen Sinne eine Gefahr für die 
Jugend, abgesehen davon, daß zumeist minderwortip:e, die Ver- 
dauung schädigende Produkte ohne öfentlicbe Kontrolle darin 
feilgeboten und ohne Wissen der Eltern verzehrt werden. 

Aus den eigenen Beohachtungen vonErwaehsenen, dio 
mir zu Gebote stehen, ist als hesonders wesentliches Ergebnis ab- 
zuleiten, daß ich gleich den früheren Gutachtern fast in allea 
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Fällen von Warenhaus-Diebstahl dnrrh sorgfältige anamnestische 
Daten und f^Pnane Exploration der Taft rm krankhafte Momente 
finden konnte. — Es ist ja ganz natürlich, daß sowohl die An- 
gehörigen wie die Verteidipjer und die Richter nur solche In- 
dividuen psychiatrisch untersuchen lassen, deren Vorleben das 
Vergehen auf den ersten Blick unerklärlich erscheinen läßt-, und 
deren geistige Gesundheit darum angezweifelt wird. Ich möchte 
im Anschluß an die psychopathologischen Gesichtspunkte, die die 
französischen und deutschen Psychiater bereits festgelegt haben, 
einige charakteristische FäUe von Warenhausdiebstahl hier kurz 
erwähnen, die vor Frankfurter Gerichten unter Zuziehung von 
Sachverständigen in den letzten Jahroii verhandelt wurden. 

I. Am 31. Oktober 1903 hatte ich die Frau eines Lokomotiv- 
führers zu untersuchen, die 47 .Jahre alt und völlig unbescholten 
war. Einiire Tacre vorher ^va^ sie in einten Frankfurter Waren- 
hause bei der Entwendung einer sciiwarzen Hutfeder ertappt 
worden. Dieser weibliche Schmuck scheint, nach den Beobach- 
tungen der Verkäufer, ein beliebtes Sujet für die Handlungen 
der Unredlichen im Warenhause zu sein! 

Es ergab sich, daß ihre Mutter im Wochenbette gestorben, 
ihr Vater in alkoholischem Delirium zu Grunde gegangen war, 
ihre Geschwister gesund sind. Sie hat zweimal geboren; zuerst 
ein totes Kind und Tor 19 Jahren eine Tochter, die noch am 
Leben, schwächlich und zart ist, an Nervenkrankheiten 
aber nicht leidet. Früher hat sie selber sich immer einer guten 
Gesundheit erfreut. Für Lue«: und AlkohoHsmns, die in Ab- 
rede gestellt werden, bot sich kein Anhaltspunkt dar. Erst 
seit 10 Wochen fühlte sie sich krank. Ihre Beschwerdon 
bestanden namentlich in Zerstreutheit, Ängstlichkeit und Schlaf- 
losigkeit, in Kopf-, Nacken- und Arm-Schmerzen, denen sich 
zunehmende Vergeßlichkeit mit Hitzegefühl im Kopfe zu- 
gesellt hatte. — Sie klagte femer über eine Trockenheit der 
Zunge und Neigung zu Ödemen der Füße. Ich habe sie in den 
dem Diebstahl folgenden Monaten wiederholt in meiner Sprech- 
stunde und zuletzt in ihrer Wohnung im Koyember 1906 
sehen und dabei einen Befund erhoben, den ich hier kurz 
skizzieren möchte: Neben einer auffölligen Vergeßlichkeit und 
Zerstreutheit und sonstigen intellektuellen Ausfällen im Kechnen 
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mit kleinen Zahlen 9 - 8 - 82, 813 — 9 -r-. 75, öü— 7==^74, auch 
in der Beantwortung von Fragen über einfach© religiöse und ge- 
schichtliche Begriffe, ist langsame Sprechweise sowie einePupillen- 
DifTerenz und ein Herabhäogen der Muskeln im Gebiet der linken 
Maud'Facialis bemerkenswert Dr. Sachs, ein hiesigerAugenarzt, 
fand die rechte Papille Tier Millimeter» die linke Pnpille drei 
Millimeter im Durchmesser, beide leicht eotrundet bei noch 
ziemlich gut erhaltener Reaktion auf Licht und Entfernung. 
Das Sehvermögen war auf */io herabgesetzt: Beginnende Atrophie 
beider NK. optici war deutlich. — Sie nahm wiederholt einen Schirm 
mit silbernem Griff aus dem Selm mständer meines Hauses fort 
uud stellte ihn in ihrem Schrank auf, ohne sich klar zu machen, 
ob er ihr gehöre. Auf Mahnunir durch die Anfreliörigeii brachte 
«ieihn mir zurück. I n den Straßen fand sie sich nicht mehr znreclit. 
mußte immer von ihrer Tochter begleitet werden. — Auch in 
■der Herrichtung der Speisen wußte sie nicht mehr Bescheid 
und mußte von ihrer Tochter, die ihre Stellung zu diesem 
2wecke verließ, unterstützt werden. — Es besteht eine regel- 
mäßige aber sehr schwache Herzaktion ; die Arteriae radiales fühlten 
^ch hart an. — Eiweiß fehlte im Urin; doch ist zeitweise Glyko- 
«urie nachweisbar. Polydipsie fehlt, Polyurie ist in leichtem Grade 
Torhanden. Nachts soll sie mitunter aufwachen und sich so 
stark in die Zunge beißen, daß das Kauen mehrere Ta*re ee- 
hindert ist. (Epileptuide Anfälle ?j Leichter Pruritus Tugmae. 

Ich habe auf Grund der vorstehenden Feststellungen usw. 
das Schöffengericht auf die Möglichkeit des Beginns einer prof^*. 
Paralyse auf atheromatöser Basis hingewiesen und erwirkt, daß 
die Anklagebehörde eine Freisprechung beantragte, die das 
Oericht sofort aussprach. 

IL Der 27 jährigen Frau eines Beamten, eine elegante 
Dame, deren Schwester geisteskrank war, ist ebenfalls von den 
Angestellten eines Warenhauses eine Straußen-Feder abge- 
nommen worden, die sie nicht bezahlt, aber unter ihrem Kleide 
Torborgen hatte. Sie lebte seit zwei Jahren in kinderloser Ehe, 
hatte aber im 22. Lebensjahre außerehelich geboren. Sie wird 
Ton ihrem Ehemann als zerstreut und gedankenlos geschildert 
Früher war sie Kleider- und Putzmacherin, immer etwas leicht- 
sinnig, zur Putzsucht geneigt, hat geringe Schulkenntnisse. 
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schmerzhafte Mamillar- niid Ovariai-Punkte. Ans ihrem jetzigen 
wie früheren Leben werden nicht bloß von ihrem Manne, 
sondern auch von früheren Ärzten, die sie behandelt haben, 
hysterische Anfälle bei GeiegeAheit eines Oelenkrhenmatismns^ 
wie aach bei Gemüts Erregungen^ Stimmangswechsel und hoch- 
gradige gemütliche Reizbarkeit berichtet. 

Um meine privatarztiiche Meinung befragt, sprach ich die An- 
sicht aus, daß es sich nm ein debiles und hysterisches, wahrschein- 
lich nurbeschr&nktznrechnnngsfahigeslndiyidunm mit moralischer 
Schwäche handelte. Vor Gericht hatte ich nicht fttr diese 
Meinung einzutreten, weil die äuBerea Umstände des Diebstahla 
so lagen, daß sie nicht überführt und darum ohne Zuziehung 
eines Sachvür.standi;^'en freigesprochen werden kunnte. — Es 
ist mir noch solir zweifelhaft, ob ich mit meiner Anschauung 
durchgedrun<reii wäre. 

III. Eine 42jähri<^e Gastwirtsfian , deren Vater an der 
Schwindsucht starb, die einen gesunden Sohn von 20 Jahre a 
hat, der aber in einer Besserungsanstalt erzogen worden ist, hat 
mit ihrem Manne zusammen ein etwas unstätes Leben als 
Artistin geführt, ist aber nicht vorbestraft. Sie ist hochgradig: 
schwerhörig, gibt wenig Auskunft; sie spricht langsam und 
zögernd. Ihr Mann unterstützt sie dabei, anscheinend Qni sie 
kränker darzustellen, als sie wirklich ist Sie will Ton dena 
Diebstahl nichts wissen. Angeblich sei sie auch im Haushalt 
wenig zu brauchen, da sie immer „herum döse^, wenn mau sie 
anrede, oft wie ans dem Traum; erwache. Sie hat seidenen Blusen- 
stoff von 2\,2 Meter von der Theke unbemerkt entnommen und 
unter ihrem Umhang versteckt. Sie tat es erst, „als die Luft 
rein war," wie der Sicherheitsboamte berictitete. Sie verließ 
damit sofort das Geschäft. Als der Kriminalbeamte sie auf 
der Straße anhielt, gestand sie den Diebstahl sofort ein und 
gab den entwendeten Gegenstand zurück. Sie war Ton jeher 
kränklich, hat an Schwindel, Kopf web, Magenstörungen gelitten 
und ist in verschiedenen Orten Deutschlands vielfach ärztlich, 
behandelt worden, was Rezepte, meist Jodkali-Medikamente, 
ausweisen. Der Arzt der hiesigen Augenheilanstalt Dr. So Im. 
teilt mit, daß sie im August 1906 wegen eines kleinen Horn» 
hautinfiltrats am rechten Auge in Behandlung gewesen sei: Im 



Digittzed by Google 



Der Warenhaus- Diebstahl. 



33 



Jahre 1897 hätte sich L. eine Opacitas corp. vitr. Choroiditis, 
Ketinitis centralis ergeben. 1889 wäre eine Inuiictions-Kur ge- 
macht worden, die der Mann mir übrigens ursprünglich ver- 
schwiegen hatte. L. zählte damals Finger auf '/i Meter. R. 
war 8 — ^20/20. Sie wurde damalB mit Jodkali behandelt Auch 
jetzt sind L. die Choreiditis^BetiDitis-Herde noch in aasgedehn- 
tem Maße sichtbar, daneben atroph. Herde in der Netzhaut und 
consecutire Atiophia nervi optici. Oie Sehsch&rle ist L. auf 
Fingerzählen vor dem Auge gesunken. R. A. S— 6/6. Nach 
der Ansicht der Ophthalmologen scheint ea sich um eine alte 
Lues zu handeln. Die Pupillen sind different. — Die Hör- 
störung beruht, nach Mitteilungen Dr. Eulensteins, auf einer 
alten Otitis media chron. sicca, und hat nichts mit dem Central- 
nervensystem zu tun. 

Sie war schon früher am 28. April 1903 in dem Ambu- 
latorium der Kieler Irrenklinik unt^sucht worden und hatte dort, 
wie mir Prof. Dr. Raecke, der Oberarzt der Klinik, freundlichst 
mitteilte, über Stiche in den Augen, Klopfen im Rücken, Parae- 
sthesien an denEztremitttten, Blutandrang, Angstgefühle, Mattig- 
keit, Unlust zur Arbeit, Schlaflosigkeit, Anorexie. Taedinm vitae 
geklagt; zur Zeit der Menses wären die Beschwerden besonders 
schlimm. Es wurde in Kiel bei der nur einmal stattgehabten Prüfung 
kein wesentlicher objektiver Befund erhoben und schwere Neura- 
sthenie nach Luesangenommen. Krämpfe,Sprachstörungt n, Lähm- 
uügs- Erscheinungen, Sonsibilitats Veränderungen bestehen nicht. 
Die Sehiienreflexe sind erhalten, vielleicht etwas lebhafter als sonst. 
— Es liegt offensichtlich bei der nervös erschöpften, früher wahr- 
scheinlich luetisch infiziert gewesenen Person eine Neigung zur 
Übertreibung der cerebralen Defekte vor, die eine schleicht ndf* 
Lues cerebri im Gefolge zu haben scheint. Es ist das 
wohl auch ein Grenzfall zwischen Zurochnungsfahigkeit und 
Unzurechnungsfähigkeit. Das Schöffengericht hat sie nach meinen 
Darlegungen der Krankengeschichte freigesprochen. 

IT* Eine 52j&brige Handweikerfrau, die drei gesunde 
Kinder hat, deren Mutter und Schwester aber geisteskrank ge- 
wesen waren, ist von den Ärzten der hiesigen Irrenanstalt, 
Direktor Dr. Sioli und Dr. Wachsmuth, begutachtet worden. 
Sie stellt im Klimakterium, hat von Kindheit an an nervösen 
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Bebchwt rden , an Schlaflosigkeit, Koptweb. nervösen Herzrr- 
scheinuii>{en gelitteu. Sie ist wegen Beleidigung und Hausfrie- 
densbruch mehrfach zu kleinen Geldstrafen verurteilt worden. 
Sie sei oft sehr verwirrt and zerstreut, namentlich zur Zeit der 
Menses. Zu TerschiedeDen Terminen war sie nicht erschienen 
und ließ sich wegen Krankheit entschuldigen. 

Sie hatte ein Kinderjäckchen im Werte von 1 M. 80 Pf. aus 
dem Warenhanse mitgeqpmmen, nachdem sie für 2 M. 80 Pf. 
noch kleinere Einkäufe gemacht hatte. Da sie sich zur Zeit 
in der Menstruation befand, überließ Dr. Wachsmnth den Rich- 
tern die Entscheidung' darüber, ob der §51 des Strafgesetz-Buches 
vorlag, nachdem er die Möglichkeit betont hatte, daß bei 
der neuro j^arlux'hen und hereditär belasteten Person, die teils 
sehr pr«i h '»pft. teils sehr reizbar erschien, zur Zeit der 
Mensen ein Znstand von Bewußtlosigkeit (Zerstreutheit. Ver- 
wirrung) vorlag, der sie •nzurechnungsfähig machte. Der 
StaiN-niwalt beantragte Freisprechung; demgemäß erkannte 
das Gericht. ^Die vorstehende Krankengeschichte ist mir voa 
der Direktion der Frankfurter Irrenanstalt freundlichst über- 
lassen worden.) 

V. Die letzte war eine 50jährige Wäscherin, die ich im 
Juli 1906 zu begutachten hatte. Sie war schwachsinnig. Ihr 
erster Ehemann war an Gehirnerweichung gestorben; ihr jetziger 
Gatte litt an Trunksucht. — Sie war ein uneheliches Kind, von 
ihrer frühesten Jutjend aii Lninderwertitc. hatte sich, bald nach der 
Schill eutlassung der Vagabondage und Unzucht erefoben. Sie er- 
zählte seihst, dali sie der Pfarrer wegen Geistesscri wache üiclit 
habe konfirmieren wollen. Ihr J^^trafregister ergab ..Wiederholten 
Stadtverweis" in ihrer Heimat Bayern und zwar in jungen »Jahren. 
Diebstähle, Hehlereien und Kupplerdienste hatten ihr dann viele 
kleinere und größere Gefängnisstrafen gebracht. Doch hatte sie 
sich in den letzten Jahren redlich ernährt und mit zum Haushalte 
beigetragen, da ihr Mann oft arbeits anfähig war. Sie schien zum 
Diebstahl im Warenhause von ihrer Begleiterin, einer mehrmals 
vorbestraften Person, verführt worden zu sein. Was sie mit^ 
genommen hat, Kinderschuhe und Kinderstrümpfe, waren für 
sie völlig wertlos. — Ich würde den Fall kaum erwäkmt haben, 
wenn mir es nicht in luru scliwer geiallen wäre, den Staats- 
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anwalt von dem Sfliwachsinn dieser Warenhaus-Diebin, die 
„rafiinierf^ Tor^etraiifren wäre, zu überzeugen. Er wollte die 
frühzeitige Neigung zu Vagabondage und Prostitution nicht als Be- 
weis der ImbeciUität gelten lassen- Weil die Warenhaus' Dieb- 
stähle jetzt an der Tagesordnung wären, verlangte er weitere 
Erhebung über ihre Schulzeit, Vernehmung und Urteile von 
Pfarrern und Lehrern etc. und dann strenge Besti'afung. Die 
Strafkammer schloß sich aber den psychiatrischen Erwägungen 
an und gab ihr auf Grund der vorhandenen Minderwertigkeit 
eine verhältnismäßig kleine Gefängnisstrafe. Sie wäre sonst 
als rückfällige Diebin dem Zuchthause verfaUen gewesen. 

Im ganzen lagen also die Fälle, die in Frankfurt den Sachver- 
ständigen unterbreitet wurden, ziemlich klar. Es waren so viele 
Beweise von Krankheit der T^svche vorhanden, dali das ärztliche 
und richterliche Urteil Über den Grad der Zurecbnungsfähigkeit 
ohne größere Mühe abgegeben werden konnte. 

Man wird also nicht fehlgehen, wenn man annimmt, daü die 
Warenhaus-Diebinnen, die bisher durch sachver- 
ständige Ärzte in Frankreich und in Deutschland 
untersucht worden sind, mit geringen Ausnahmen 
krankhafte Zustände dargeboten haben. Diese reichten 
zwar nicht immer dazn aus, eine Unzurechnungsfähigkeit, — 
eine Straflosigkeit im Sinne des § 51 des Deutschen Strafge- 
setzbuches, anzunehmen. Aber gemindert war die Znrechnungs- 
fiihigkeit in so zahlreichen Füllen, daß die Gerechtigkeit in 
Zukunft die psychiatrische Begutachtuntr aller Warenhaus- 
Diebinnen vor ihrer richterlicbon Al)urtei]ung fordert. — Es 
.sind doch auch in Frankfurt a. M. in zwei Warenhiiusern, immer- 
hin jährlicli etwa 30 Diebinnen von dem mit der Bewachung 
betrauten Kriminalbeamten, der gewöhnlich einige Nachmittags- 
stunden und in sehr bewegten Kaufzeiten, vor Ostern, Weih- 
nachten etc. auch länger zar Stelle ist, in flagranti ertappt 
und znr Anzeige gebracht worden. So hoch schätzt die Zahl 
die Kriminalabteilung des hiesigen Polizeipräsidiums, die mir 
freundlichst Auskunft darüber gab. — Unendlich viel mehr 
Diebinnen aber werden alljährlich von den Verkäufern selber 
festgehalten, müssen das gestohlene Gnt bezahlen oder im Un- 
vermögensfalle wieder herausgeben; eine Anzeige unterbleibt 
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dann. Es werden anch unter diesen oft ncohlbabend aussehenden 
Personen immerhin einige sein, die bei nSherer Pr&fnng eine 

strafmildernde Neurose und Psychose: Psychopathische Konsti- 
tution (Ziehen) aufweisen dürften. 

Aber der Warenhaus-Diebstahl ist andererseits doch so 
nngemoin liaulior — nach der übereinstimuienden Angabe der 
Warenhausbesitzer und der Polizei — daß mit der Feststelluno^ 
defi Geisteszustandes der in den verschiedensten Städten bisher 
( rwi^( Ilten Diebinnen die Frage, ob dieser Rechtsbruch nur 
die Tat neuro- und psychopatbischer, bezw. geiatoescbwacher 
und geisteskranker Menschen darstellt, nocb lange nicht erledif^t 
erscheint Es liegt» im Hinblick auf die wachsende Zahl der 
großen Warenhftuser und der Zunahme ihres (TmfaDges, auch 
ein dffentliches Interesse yor, wenn man ftrztlicherseits der 
Verhütung und der SOhnung solcher Vergehen getren das Eigen- 
tum ciiui größere Aufmerks.imkeit widmet. Die gegnerische 
Stellung der Warenhaushesitzer uüd der Kriminalpolizei zu der 
psychiatrischen Beurteilung der unredlichen Käufer ist ja natür- 
lich; sie i,'lauben. daß mit dem Aufdecken mildernder oder 
gar strafausschließender Momente in dem Lebensgange ihrer 
diebischen Kunden das soziale Uebel des Warenhaus-Diebstahls 
eher vergrößert als gehemmt werde. Alle technischen Vorsichts- 
maßregeln und AufstellungTOD Wächtern nützten angeblich nichts. 
Es kämen so viele Hunderte von Frauen, die schon an ihren großen 
weiten Mänteln, und den noch viel verdächtigeren ^Capes** kennt- 
lich seien, jahraus jahrein ndt der festen und bestimmten Absicht 
ins Warenhaus, um zu — stehlen. Sie spähten nach allen Seiten 
hinaus, ob die Angestellten der einzelnen Abteiinngen in der 
Nähe der Verkaufsstände sich aufhielten, ob Verkäufer und 
Verkäuferinnen gerade unbeschäftigt wären , ob und wo die 
kaufluBtio'e M^uise üroß iienucr wäre, daß sie unbemerkt ihren 
Plan ausführen könnten. Sie machten gewöhnlich sogen. „Schein- 
käufe'' und in der Zeit, da die Verkäufer die gekauften billigen 
Gegenstände an den Kassen ablieferten, verübten die genannten 
Personen den Diebstahl von wertvolleren Sachen; sie verschwinden 
dann sehr bald, ohne die angeblich ausgesuchten und zu zahlenden 
Gegenstände an den Kassen abzuholen. — Es sollen täglich 
Dutzende solcher Pakete liegen bleiben, die insofern für die Die- 



Digitized by Google 



Der Wareubaas- Diebstahl. 37 

lilüBen zu YeirStern werden, ala sie gewöhnlich beweisen , daE 
•etwa ebensoviel gestohlen worden ist! — Eine gewisse Personen- 
kenntnis. die sich die Verkäuftn allmählich aneignen, bietet einen 
Schutz gegen srar zu häufige Wiederholung dieses Tricks durch 
ein und dasselbe Individuum. Leider ist in vielen Fällen der 
Verdacht vorhanden, daß die Diebinoen dabei oft genu«^ im 
Einverständnis mit unzuverlässigen, am Vorteil beteiligten Ver- 
käuferinnen handeln. Die Kriminalpolizei glaubt bemerkt zn 
liaben, daß sie wieder fortgehen, wenn sie der in Zivil gekleideten, 
Ihnen schon bekannten DetakÜTs ansichtig würden. — Die von 
Bnbuisson vorgeschlagene Methode, nniformierte Polizeimann- 
^chaf ten zn dem Sicherheitsdienst zn verwenden nnd damit den 
schwachen Natnren „die hemmende Angst"^ beizubringen, erscheint 
vnbranchbar. Denn nnter dem großen Andränge würde das 
Verschwinden der Uniform immer rechtzeitig abgepaßt und 
•das Vergeben in gleicher Weise volliührt worden können. — 
Die Glasschutzwände, die Gudden erwähnt, sind geeignet zur 
Sicherung von kleinen wertvollen Gegenständen vor Diebes- 
händen. Aber größere Waren, z. ß. Schirme, Stoffreste, Federn 
und viele andere Patzartikel lassen sieb an! diesem Wege nicht 
«cbützen. 

Den wissenschaftlichen Tatsachen gecrenüber, die sich aus 
der reichlichen Kasuistik von Warenhans-Diebinnen heute schon 
ergeben, hat der gerichtliche Sachverständige zwar di»^ Pflicht, 
.alle Fälle von Warenhans-Diebstahl, die ihm zur Kenntnis 
kommen, genau zu prüfen und die von den genannten Autoren 
.gebrachten Gesichtspunkte in jedem Einzelfalle znr Geltung 
zu bringen: Dazu ist natürlich eine genaue Anamnese — nicht 
bloß dnrch Angehörige — besonders die Einholung von Aus- 
künften von Ärzten, von Lehrern nnd Erziehern, die Kenntnis 
des Strafregisters, eine sorgföltige körperliche • Untersuchung, 
'eine Prüfung der Intelligenz etc. von der größten Bedeutung. 
Es werden sich dann, wie in den Krankengeschichten, die ich 
aus eigenen und fremden Erfahrungen mitgeteilt habe, krank- 
liciito Momente genug finden, die dem Arzte und Richter aui 
Klärung der Zweifel au den Motiven des Diebstahls verhelfen 
'vvei den. 
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Aber die Iliiufigkeit neiirasthcnischer und liysterischer Züge 
in dem (lesnrntbildo der Warenbaus-Diebinnen . die Seltenheit 
wirklicher (u'istesstöruiiL^eti unter ihnen sollte uns doch stutzig 
marlien! Man könnte da auch leicht zu weit Ljeheu und über* 
sehen, daß diese Formen der Nervosität auch unter ehrlichen 
Weibern unendlicli weit verbreitet sind. - - Die auffällige Zweck- 
losigkeit aber und die ünbegreiflichkeit von Diebstählen 
im Kreise besserer Leute liegt nicht so offen auf der Hand, daß 
man zur psychologischen Analyse der Delikte notgedninj^en au^ 
die Benommffnheit, — auf die Himschwäche der Neurasthenischea 
und Hysterischen zurückgreifen muß. 

Schon Dabuisson hatte in seiner Arbelt an<redentet, daß kein: 
Diebstahl zwecklos sei. — Eis ist sowohl in Paris wie in Berlin, 
München und Frankfurt u. a. a. 0. auf jjjef allen, daß die Land- 
bewohner und — die Armen in der Stadt am Warenhausdieb- 
stahl zu einem grorinoren Prozentsatz beteilicrt sind — die Schwach- 
sinniLTen und Vorbestrnften abgerechnet. Zumeist seien anständig, 
ja fein gekleidete, oft auffallend anf2e])utzte Frauen aus klein- 
bürgerlichen Ständen des Diebstahls verdächtig oder überführt 
worden. Wo äußere Not herrsche — so versichern alle objektivea 
Beobachter — da sei der Warenhaus-Diebstahl relativ selten» 
— Man darf nun nicht vergessen , daß so viele Tausende von 
Familien, namentlich in Großstädten, über ihre Verhältnisse- 
leben, daß sie die größten Anstrengungen machen müssen, um. 
sich durchzuschlagen und den äußeren Schein zu wahren. — ^ 
Vielen Müttern acheint es notwendig, sich und ihre Töchter 
mit gleißnerischem, leichtem Warenhaus-Tand zu behängen^ 
,,daB Heim** mit wertlosem Schund zu „schmücken," um so aua 
falscher Schani, auch zur Hebung des Kredits, Solidität uder- 
gar AA'oldhabenheit vorzutäuschen. Sie sehen es mit als eine 
Ehrensache an, Biiiuto über ihr Vermögen hinaus auszustatten, 
den Ihrigen und Freunden großartige Dinge zu schenken, auch, 
wenn sie kein (leld dnzu haben. Diese Motive zum Warenhaus- 
diebstahl haben, so will es mir scheinen, wenig Berücksichtigung 
bei den Gutachtern gefunden, die aus der Wertlosigkeit des- 
Diebsguts und aus den scheinbar geordneten Verhältnissen der 
Diebinnen Rückschläge machen zu müssen glaubten auf die- 
Unerklärlichkeit der verbrecherischen Handinngen von nervösen 
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und hysterischen Frauen. — „Meine Frau hat das gar nicht 
nötigl" versicherten die Ehemänner. Ich uiiloi iasse hier darauf 
einzugehen, wie sehr die „innere" Not, — der lieimliche Druck 
der sozialen, wirtschaftlichen und ehelichen Verhältnisse (Knapp- 
.halten durch den Mann) auf den Frauen lastet und einerseits 
zur Nervosität und Hysterie führt, sie andererseits bei Mangel 
^n Sparsamkeit, Einfachheit und Bescheidenheit auch zum Dieb« 
stahl drängt — Da liegt keine Z weckl osigkeit, son- 
dern das gesunde and einfache Motiv vor, mehr zu 
haben oder mehr zu scheinen als [anderel Man 
Jiommt nicht damit aus, daß man auch hier den infolge der 
sozialen Gesetzgebung neu geprägten Begriff, die t^Eselsbrücke,'^ 
urie sie ein Psychiater jüngst genannt hat, der „Begehrungs- 
Vorstellungen** zu Hilfe nimmt und die bei näherer Nach- 
forschung gut motivierten Diebstähle von neurasthenischen und 
hysterischen Frauou damit entschuldigt. Ks ist tatsächlich von 
Cramer (Güttingen) ein erlösendes Wort gesprochen worden, 
äIs er im Herbste 1906 auf dem Berliner Kongreß für Versicher- 
ungs-Wissenschaft die ..Begehrungs- Vorstellungen' mehr 
in ethischen Mängeln, als im Wesen der Neurosen, 

— wenigstens der Unfall- Neurosen — begründet sah. — 
Die Sucht, sich durch Übertreibung krankhafter Empfindungen 
,.auf allgemeine Unkosten^^ zu bereichem und sich so Renten 
zu sichern — die „Bentensucht" (Posadowsky) — ist zwar ein 
allgemeines Übel geworden, aber noch lange keine Krankheit. 

— Sie ist das ebenso wenig, wie der Warenhaus-Diebstahl 
imme r das Zeichen eines krankhaften Zustandes sein 
muß, der die Schuld und das Schuldbewußtsein ver- 
kleinert oder aussehließt. — Es ist höchste Zeit, daß auch 
der ärztliche Sachverständige, der zweifelhafte Geisteszustände 
vor Gericht zu beurteilen hat, sich endlicli abj^t wühnt, vor jedem 
ntM vösen Flatus und hysterischen Seufzer ein Koiu})linient zu 
machen uu l d eu Trägem und Trägerinnen nervöser und hysterischer 
Stigmate einen Freibrief für alle nur irgendwie auflälligen oder gar 
sträflichen Handlungen auszustellen. — Sonst liegt die Gefahr nahe, 
4aß die öffentliche Moral, die doch eine gewisse Willenskraft 
des Einzelnen zur Voraussetzung hat, versumpfe und daß die 
dekadente Welt den Des6quiUbr^s, D6g6ner6s, Hysterikern, Alko- 
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holist f II iindj ähnlichen ,,Geistern'^ oder gar den rückfälligen Ver- 
brechern, die alle VCD der Pubertät an ihr LebeD derDirektionslosig- 
keit und dem itechts- und Sittenbruch geweiht haben, immer be- 
geisterter zajuble! — Die Tatsache, daß man ,,Mämiern wie 
dem Hauptmann Voigt von Köpenick^^ zu ihren Herzensergfissen di» 
Taf^spresse öffnet — nnd ihren salbadernden Selbstbekenntnissen, 
und heuchlerischen Verteidigungsreden Bewunderung schenkt, 
gibt doch zu denken. Man kann sich als SachTerstftndiger dock 
nicht gut immer auf den Standpunkt Ton jenen Leuten stellen, die 
solchen „Opfern der Justiz und Polizeiwillkür'' Liebesgaben 
senden und Leibrenten aussetzen. — Sunt certi deniqne fines! 

Mau \rird als Arzt auch beijedem Individiuura, das im Waren- 
iiaus oliiie isot stiehlt, fragen müssen, ob die Täterin unter dem 
Einfluß ihrer Erkrankung den Motiven der (xew innsucht 
nicht hat Widerstand leisten können. Es wird auch das Vor- 
kommen Ton periodischen impulsiven Zuständen, wie sie Ziehen 
beschreibt, in Betracht zu ziehen sein. Aber wir müssen bei 
allen forensischen Beurteilungen solcher Fälle verhüten, daß« 
nicht auf Umwegen wieder der Begriff der Kleptomanie^ 
in die Wissenschaft eingeschmuggelt werde. — 
Wilhelm, ein Strafiburger Amtsrichter, hat Aber die Zn- 
rechnnngsfWgkeit eines diebischen Studenten, bei dem 
Fuerstner eine schwere erbliche Belastung, und neben 
Erregungs- und Üepressions-Zustäüdt'n eine progressive 
intellektuelle Schwäche (Dementia pracux) festgestellt und 
ihn demgemäß hatte exkulpieren lassen, sich ausführlich 
vom juristischen Standpunkte aus geäußert: „Logische Motiva- 
tion'^, sagt Wilhelm, „beweise nicht ohne weiteres die Zu- 
recknungsfähigkeit und ist mit Unzurechnungdfäbigkeit verein- 
bar. — Wegen Bestehens eines krankhaften Geisteszustandes 
kann der durchaus motivierte Diebstahl dennoch dem T&ter 
nickt zugerechnet werden dUrfen. In solchen Fällen wird man. 
allerdings verlangen müssen, daß eine bestimmte charakteris- 
tiscke Geisteskrankheit erwiesen ist. — Blofie Degeneration,, 
erblicke Belastung, Neurasthenie werden nicht genügen cor 
Annahme von Unzurechnungsfähigkeit bei motiviertem Dieb- 
siahl und werden nicht die Rollo spielen, wie bei impulsiven 
und Zwangshandlungen/ ,Bei gleicher Stärke der Zwangs- 
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idee, bei gleicher krankhafter VeranlagUDg wird man den 
Keiehen strenger beurteilen als den Armen. Die Motivlosigkeit 
des Diebstahls bei Wohlhabenden könne allerdings den RCtck- 
schloß ani einen größeren Grad der geistigen Stömng gestatten: 
Aber wie ich oben ausgeführt habe, muß die Motivlosig- 
keit jedesmal genau untersucht und strikte be- 
wiesen werden'*. 

Es kann in vielen solchen Fällen bei Hysterischen und 
Neurasthenischen ein ganz gemeiner I)i(>b>ta}il aus Gewinn- 
sucht und Eitelkeit vorliegen, auch wenn bei Haussuchungen 
die Waronhauspaketü noch unbenutzt und unerüffnet in 
den Winkeln und Schränken der Mansarden und Boden- 
kammern versteckt aufgefunden werden. — Eine möglichst 
eingellende Prüfung der Familienverhültoisse, des sozialen und 
wirtschaftlichen Milieus in der von mir aogedeuteten Richtung, 
wird uns der Erkenntnis der Wahrheit in der Frage der Zn- 
rechnungsfahigkeit und StrafV&lligkeit solcher Warenhans- 
diebinnen nfiher bringen. — 

Es sei mir gestattet, folgende 

Schlnito&Ue 
meinen Erörterungen anzufügen : 

T. Der Warenhaus -Diebstahl ist ein außerordentlich weit- 
verbreitetes Vergehen gegen das Eigentum und fordert das 
öffentliche Interesse heraus-, da namentlich auch Kinder teils 
selbständig^ sich auf diesen Wegen gegen das Gesetz vergehen, 
teils dazu von Erwachsenen verführt werden. 

IL Die Polizei* Verwaltungen haben die Pflicht, die Ein- 
richtungen der Warenhäuser genau bewachen zu lassen, und 
sie vor den rechtsbrecherischen Indiriduen zu schützen; die 
offene Auslage von Waren ohne Kaufzwang bietet eine große 
Gefahr für willensschwache Naturen. Sie ist mögliclist einzu- 
schränken. 

III. Ob die Willensschwäche von Individuen^ namentlich 
von Frauen gegenüber den Lockungen des Warenhauses eine 
kninkiiafte, bezw. eine „Zwangshandlung", ist, die die Verant- 
wortlichkeit der Täter beschränkt oder aufhebt, muß vor Ge- 
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rieht der ärztlicho Sachverständige entscheiden. Sic kann 
namentlich durch Geistesstörungen, angeborenen oder erworbe- 
nen Schwachsinn, be^rinnende Paralyse, Epilepsie, Eotartung, 
schwere Hysterie und Neurasthenie bedingt sein. Auch vor- 
übergebend können in der Menstruation, Gravidit&t oder im 
Klimax bei relativ geistig gesunden Frauen Zustände von Be- 
nommenheit Torkommen, in denen Diebstähle begangen werden, 
die als krankhafte Handlungen aufzufassen sind. 

lY. Die Ärzte haben genau abzuwägen, ob bei leicht 
neurasthenischen und hysterischen Individuen, die nie geistes- 
krank vsaren, eine mildere Auffassung ihrer Vergehen gegen 
das Eigentum von Warenhäusern am Platze ist, oder ob nicht 
einfach unlautere, in i Ii rem Charakter nnd ihren Verhältnissen 
lieo'ende Motive den meist wohlüberlegten Diebstählen zu gründe 
iiegeu. 
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Klinische Beiträge 
zur Lehre von den DegeneraUonspsychosen. 

Frotestfor Dr. K. Bonhoeffer, Breslau. 

In der neueren, durch Kraepelin beeintluüten Psychia- 
trie bej;ei:net man dem Begritf der Entaitiingspsychose sehr 
viel seltener als in früheren Zeiten. Es ist vieles von den), 
was ft iiher als Syndrome episodique bei einem Degouerierten im 
Sinne Magn ans aulgefaßt wurde, zum einen Teil in dem manisch- 
depressiven Irresem, zum andern in der iJementia praecox unter- 
gegangen, und 68 i&i kein Zweifel, daß dadurch in vieler Be- 
zieliung klarere klinische Gesichtspunkte gewonnen worden 
sind. Die Erkenntnis, daß psychotische Kpisoden vielfach 
nicht selbständige Erkrankunf^en eines in dieser l^chtung dis* 
ponierten Individuums bedeuten, sondern akute Exaserbation 
eines in Schuhen verlaufender, progredienten Prozesses sind, 
ist einer der wesentiicbsten Fortscbrittef welcher der Kraepelin- 
flchen Lehre von der Dementia praecox zu danken ist. 

Es liegt, in der Natur der Entwicklung, daß dieser in vieler 
Hoziehung klärende ivranl^heitsbegrift" aber auch vielfach eine 
Ausdehnung erfahren hat, durch die eine sachlich nicnt be- 
gründete Vereinfachung der klinisciien Diagnostik herbeigeführt 
wurden ist. Insbesondere ist in dieser Beziehung die Neigung 
bemerkenswert, kürzer dauernde Psvchosen, soweit sie nicht dem 
manisch-depressiven, dem epileptischen und hysterischen Typus 
zugehören, ohne weiteres als akute Ezazerbationen innerhalb des 
progredienten Prozesses einer Dementia praecox zu betrachten. 
Heilungen gelten nur als Intermissionen der rezidivierenden 
Verlaufsform. Schlimm ist dabei, daß es schwer ist, über- 
zeugende Krankengeschichten für solche beizubringen , denen 
der Nachweis nichts bedeutet, daß die psychische Individualität 

l* 
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naeh der Attacke keine Veiändening aufweist. Sie Ter- 
weisen auf die Zukunft^ welche den Defekt mit der Zeit schon 
ofTenbaren wird. Dazn kommt noch ein die Differentialdiag* 

nose besonders erschwerendes Moment. Bei Tielcn Degene- 
rierten findet gioh von Jugend auf Gefühlssturapf heit und eine 
eigentümlich«' Affekttorpid ität als Daiu.'ieigenscbaft, die leicht 
mit hebepiuenischer Gefühlsabstumpfung verwechselt wird. 
Ich komme auf diesen Punkt noch zurück. 

Gegenüber dieser zur Zeit bestehenden nivellierenden 
Neigung ist, wie ich glaube, doch daran festzuhalten, daß auf 
dem Boden der Entartung auch außerhalb der manisch-depres^ 
siTen, der epileptischen und hysterischen Anlage akute psy- 
chotische Prozesse vorkommen, die als selbständige Erkran- 
kungen disponierter Individuen zu gelten haben und die nicht . 
irgend einer Form der Dementia praecox zuzurechnmi sind, 
und ich halte es fOr eine der nächsten psychiatrischen Auf- 
gaben, durch eine genam klinische Piäzisitiuim dieser Zu- 
stände auch zu einer scharfeien Umschreibung des klinisch dann 
umso WL'rivuilercn Begritfe?; der Dementia praecox zu gelangen. Ich 
möchte mich in dieser Mitteilung vor allem auf Beobachtungen 
eines MateriaJes stützen, diis an degenerativen Zuständen reich, 
ist, das Material der Breslauer Beobachtungsstation für geistes- 
kranke Gefangene. 

Die Natur des Materials ergibt sich am schnellsten aas 
der nachfolgenden prozentualen Zusammenstellung der 221 
Kranken. Über ein Drittel der Fälle wird auch hier von Er- 
krankungsformen gebildet, die der Dementia praecox zuzu- 
rechnen sind, aber im übrigen ergeben sich doch erhebliche 
Verschiedenheiten gegenüber dem Material der Kliniken. 
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Lehre von den Deg«nerationspsychoBen. 5 

Manisch-depressiv 3 

Progressive Paralyse . 3 

Alkoholpsychosen 2,5 

Organ. Hirnleiden 3 

Senium « 0,5 

Symptomat. Psych 1,5 

Simulation 0,5. 



Ich möchte im einzelnen aaf diese Znsammenstellung 
nicht eingehen, nur ein paar Punkte darf ich erwähnen. 

Bemerkenswert ist, daß neben den Verblödungsprozessen der 
Dementia praecox vor allem Imbezillität, Epilepsie, degenera- 
tive, hysteri^;clio und echt paianoischo F.s^cliosen in großen 
Zahlen auftreten. I^roLTf^^-si vf> Paralyse, manisch-depressive 
(ieisteskrankheiten treten sehr in den Hintergrund, eine Reob- 
aebtung, die auch anderwärts an Gefängnismateriai gemacht 
worden ist Daß die alkoholischen Psychosen an Zahl sehr 
gering sind, liegt daran, daß die Kranken meist erst nach 
längerem Aufenthalt in der Strafanstalt in die Beobachtungs^ 
Station kommen, zu einer Zeit» als alkoholistiscfae Symptome 
ISngst abgeklungen waren. Von Interesse ist weiterhin, im 
Hinblick auf den Charakter des Erankenmateriais — es han- 
delt sich um Geföngnisinsassen, die vielfach mit dem Verdacht 
der Simulation eingeliefert waren — , das außerordentliche Zu- 
röcktreten einfacher Simulation von Geisteskrankheit. Während 
die der Dementia praecox zuzurechnenden Fälle niclits irgend 
charakteristisches zeigen, gibt dif' ^roße Zahl der degenerativen 
J'sychosen dem Gefängni.smaterial einen besonderen Charakter. 
Lediglich auf diese soll In er etwas näiier »*inge^angen werden. 
Eine erschöpfende Behandlung des Gebiets ist nicht beabsich- 
tigt, würde mir auch zur Zeit noch nicht möglich erscheinen. 
Insbesondere ist der wichtige Punkt, welche Gruppe von 
Degenerierten zu dem Ausbruch l)estimmter Psychosen dis- 
poniert sind, nur zum kleinsten Teil klargelegt 

Ich mdchte in der vorliegenden Abhandlung mich nur 
mit drei Gruppen von degenerativen Psychosen beschäftigen, 
die sich, wie ich glaube, voneinander trennen lassen. 

Die erste Gruppe umfaßt Degenerierte vom Charakter der 
unsteten Form der Debilität, bei denen einfache paranoide 
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Psychosen auftreten. Von ihr zu trennen sjnu die paranoischen 
Episoden bei Degenerierten, die meist von Jugend auf eine 
paranoische Anlage und Neifi^UDg zar Bilduag von überwertigen 
Ideen haben. 

Als dritte Gruppe Rollen Fälle geschildert werden, bei 
denen der Komplex der Erinnerungen des indiyidnellen Lebens- 
gangs eine abnorme Schwäche gegenüber einfallemäßig auf- 
tretenden Pbantasieyorstellungen zeigt 



.1. Einfache iwraDOide Erkrankungen bei Begenerierten. 

k'h beginne mit der Schilderung von Wahnformen bei 
Individuen, deren Vorleben eine Übereinstimmung in dem 
Sinne zeigt, als hei ihnen oberflächliche Begabung, verbunden 
mit leichter Auffassung, mangelhafte Ausdauer, Neigung zu 
Berufsweeh.sel, frühzeitige Kriminalität besteht, Erscheinungen, 
die insgemein, wo sie von Jugend auf bestehen, als Ausdruck 
einer degenerativen Anlage gelten. 

1. H. W. 1860 geb. Der Vater war tnmksüchtag. Die Er- 

Ziehung soll infolgedessen sphr vernachlässigt worden sein: er ver- 
sänrate die Schule viel und trieb siVh hemm. Er wurde deshalb 
frühzeitig einer Erziehungsanstalt über\vie.seu.» Er galt als flüchtig 
und unaufmerksam, aber nicht für unbegabt. Mit 13 Jahren wurde 
er zum ersten Mal wegen Diebstabls bestraft. Im ganzen ist er 
im Alter von 19 Jahren 20 mal vorbestraft vor allem wegen Dieb- 
stidils, aber auch wegen Körperverletzung, Hausfriedensbmoh, Saoh- 
besdhadigang. Betteln. Die Roheitsdelikte ttberwiegen in den 
8|Ateren Jahren. Er bet iligte sich an Meutereien, und trank viel» 
Vom Februar 1900 ab verbüßte er eine 4^/2 jährige Zuchthans- 
strale. Während des Strafanstaltsaufenthaltes zeigte er sich 
rechthaberisch. Nach einjähriger Strafdauer 1901 wurde er 
besonders reizbar und fiel gelegentlich dadurch auf, daß er 
„unsiüuiges Zeug" redete. Doch arbeitete er noch regelmäßig» 
£s muAte ihm öfters die Erlaubnis gegeben werden, den Plata zu 
wechseln, da er sich mit seinem Nachbar nidit vertrag. Er zeigte 
sdüeohten Appetit. Bald stellte sich heraus, daB er Beziehungs- 
wahn und entsprechende Pbotieme hatte. £r behauptete, im Schlaf 
durch Redensarten und Verhöhnung seitens der Mitgefangenen ge- 
stört 7n werden mal hörte im Lazarett das Aneinanderstoßen von 
Billardbällen. Er >)lieb bis zu seiner Ueberfübnmg in die Beob- 
achtungsstation im August 1901 ängstlich, mißtrauisch und 
einsilbig. Auch hier änderte sich in deu ersten Monaten nichts. 
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Erhalte hy])oci»ou*lri8che Klagen, Druck aut der Bruüt und im Hal^iu, 
die er wohl sicher, wenn er anch nicht ansspricht, auf die Um- 
gebung projiciert. Psychisch teklte jedes Kraukheitsgeiimi. Der Be- 
stolumgswidui bestand fort. Man maohe Bemerkmigaii über ihn, 
well er so aebnarohe. Der Schlaf iat itBsa]äiigli<di. Das G^widit 
nimmt langsimii zu. Er kommt oft in Konflikte mit den TTiHtw^am, 
Der Qrond ist nicht immer Beziehungs- und Beemträchtigungs- 
wahn; es spielte auch offenbar die Lost Unfrieden zu stiften eine 
Rolle. 

Zu Beginn de.s Jahre« 1902 macht sich alimähiich jFsychiisch 
eine Besserung bemerkbar. Er wird weniger empfindlich, hek jumt 
Kraukheit^in.-iicht. Es müsse ihm wohl in der letzten Zeil etwas 
gefehlt haben. Es habe ihm nicht geschmeckt , er sei sehr ttbel- 
nehmerisch gewesen and habe alles als Krflnknng angenommen. 
Sein Schlaf sei nnruhig gewesen, es seien ihm zuviel Gedanken 
gekommen von seiner Vergangenheit, von seinen Eltern, auch ängst- 
liche Gedanken habe er gehabt. JMan habe „so komisch durch 
die Blume" gesprochen. Daran hielt er auch jetzt noch fest. Das 
Gewicht hat im ganzen um 10 Pfund zugenommen. 

Anfang Mai erfolgt in diesem erheblich gebesserten Zustande 
die Ueberführnng nach einer anderen ihm unerwünschten Anstalt. 
Dort tritt zAinächst wieder eine Verschlimmerung ein. Er äußert 
wieder Vergiftungs- und Beeinträchtigungsideen. Er ist sehr ge- 
reizt, behauptet, man wolle ihn am die Ecke bringen. Es ist ver- 
merkt, dafi der Kranke hallaxinierte tmd zeitweise ongenttgend afi. 
Es bestand eine gewisse Periodkität. Freiere Zeiten, in denen 
er zugänglich und ruhig war, wechselten mit solchen der MiA> 
stirnmnn^g und Gereiztheit, in denen er Beziehungs wahn zeij^te und 
Imlluzinierte und Veriolgongaideen gegen die Anstaltsbeamten 
äußerte. 

Mit seiner Ueberführung in die Provinzialanstalt besserte sich 
der Zustand wieder and im Laafi» eines weiteren Jahres nahm das 
Gewicht am 14 Pfund za, er zeigt ein geordnetes, natürliches 
Wesen. Die Eraokheitseinsieht wird besser. Er gibt an, sich 
nicht ganz genau in allen Einzelheiten an die erregte Zelt in der 
Strafanstalt erinnern zu können. Er sei ängstlich gewesen und 
habe ffir sein Leben gefürchtet. Die Stimme des Gewissens habe 
ihm sein früheres T.eben und Gedanken an seine Mutter vorgeflihrt. 
Er wird als genesen entlassen und verbüßt nun seit zwei Jahren 
seine Strafe weiter. 

2. R. H. i8.V.> geh , frelemter Kautmann. spater Litterat, 
Vater war Restaurateur , doch soll er kein Trinker gewesen sein. 
Ein Bruder hat durch Selbstmord geendet, eine Schwester ist 
in einM' Irrenanstalt. In der Schale soll H. sidi gelehrig nnd 
von gnter Aaffassnng gezeigt haben. Nach eigener Angabe hat 
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er das G3nimasmm bis zur Prima besucht uud dauu in Heidelberg 
studiert. Diese Angaben haben sich ab renommistiflche Blrtindang 
erwiesen, war Kautinauuslehiliug. 

Von seinem 32. Lebensjahr an stellt sein Leben eine fortge- 
setste Ketta von Betrfigereieni UntersolilaguDgen nnd Diebstibleii 
dar. Seine Spesialität sind HeiratBsdhwindeleien. Wfilurend seiner 
zelintenStrafverbüßuii^, einer dreijährigeDZucIithaaB8trafe,trat, nach- 
dem er zwei Jahre verbüßt hatte, ziemlich akut Schlaflosigkeit und 
Angrit ein. Kin Anlaß zum Ana^rui^h der Fi -^iclieniiingeTi i«t nicht 
bekannt geworden. Er klagte über Kn}jl,sclmicrzen , behauptete 
nächtlicher Weise von dem Pfarrer und Anstaitsbeamten körperlich 
gequält imd gedchlagen z\x werden, zeigte sich mißtrauisch und 
verlangte hingerichtet zu werden. Der Arzt schreibt, „sein Ver- 
halten erweckte den Mndrook, als wenn sein ganzes Handeln mehr 
antomatisch sich abspielte^. Dafi er geisteskrank sei, stellte er 
energi.sch iu Abrede. 

Seine Einliefening in die Beobachtungsstation erfolgte 2Vt 
Monate nach Beginn der ersten Krarkhoitnerscheinungen. FTier 
zeigte er nichts mehr von Angst uuci Beziehungswahu. Benahm 
sich geonluet und lügte sicli der Hausordnung. Es l)eganu sich 
bald eine Art Kjankheitseiusicht /.u entwickeln. Er habe iji der 
Strafanstalt heftige Kopfschmerzen gehabt, habe sehr schlecht ge- 
schlafen, wüste, beunruhigende Träume hätten ihn gequilt nnd er 
habe wohl einmal in der Erregung seine Hinrichtung beantragt. 
Eine eigentliche Qeisteskrankhelt sei das wohl nicht gewesen. 
Vielleicht habe eac Traum und Wirklichkeit nicht scharf geschieden. 
\Viihreiid der ganzen Dauer seines Aufenthaltes traten irgendwelche 
wahidiaito Erscheinungen nicht mehr hervor. 

Seinen Anstuitsgenossen gegenüber, denen er an Bildung über- 
legen war , zeigte er ein reserviertes seibstbewulites Wesen, da- 
gegen suchte er den Arzt und das Wärterpersoual &ir sich au 
interessieren. Deber seinen Lebensgang wußte er mit groBer for- 
maler Geschicklichkeit au ersählen. Neigung aur Besdiönigang 
und renommistische Darstellung seiner Leistungen auf literarischem 
Gebiete wechselte mit einer gewissen Neigung zur Selbstanalyse. 
Ein lutelligenzdefekt bestellt nicht. Hysterische Stigmata fehlen. 
Zeitweise klagt er über Kopfsclimerzen uud ist etwas gereizt. 
xSach seiner Entlassung habe icli H. noch einmal gesehen. Sein 
ganzes Auttreteu war das eines iudustrieritters, uu»l es ist nicht 
zweifelhaft, daß er auf seinen alten Wegen geht. 

3. G. A., jüdisch 24 .T.. Eltern sind nach Amerika ausgewandert, 
nichts näheres bekannt. Ev sell)st wurde bei den Großeltern er- 
zogen, lernte wenig, war unaufmerksam und faul, „maßte viel ge- 
züchtigt werden", wurde aus Untertertia des Gymnasiums heraus- 
genommen. Er war znnftchst Kanfiaannstohrling. Hier lief er 
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'weg, "weil er zu viel geprügelt wmde, später war er Schi'eiber und 
Eommis. Schon im 16. Lebensjahr wurde er zweimal wegen 
Bettelns bestraft. In der Folgeseit kommen dann noch Bestraf- 
nngen wegen Diebstahls, versachten Betrags and TJrknndenfklschung 
vor. Mit 20 Jahren diente er, wurde nach 16 wöchentlichem 
Anfentlialte im Lazarett am Ende des ersten Dienstjahres wegen 
„Epilepsie* entlassen. Nach seinen f»if!:onen Anp^aben bat es 
sich nicht um eigeutliehe Krämpfe gehandelt, sondern ura Schwäche- 
anwandhmgen und Uebelkeiten, die während anstrengender mili- 
tärischer UebuDgeu auftraten. Späterhin traten solche oder ähn- 
liche Anfälle nicht mehr auf. Wahrend der Verfoüßong einer 
sweijfthrigen Gefängnisstrafe wegen Betrugs erkrankte er, nach* 
dem er in den ersten acht Monaten nichts Aaffallendes gezeigt 
ihatte. Er meldete sich oft zum Arzte, klagte über Verstoptuug 
und quänilierte viel über die Kost. Objektiv ließ sich nachweisen, 
daß keine Obstipation bestand. Er verweigerte eines Tags die 
Nahrung und die Arbeit, ura Tags Inrauf sie wieder aufzunehmen. 
Allmählich entwickelten sich ausgertia ocheuer Beziehungswahn uud 
Beeinträchtig ungsideeu gegen das Auisichtspersonal. Kr war abends 
ängstiich and sdiwitzte stark. Ein Aufseher sei nttchtlich zu ihm 
in die Zelle gekommen, um ihn zu erwürgen. Er bringt Kartoffel« 
Schalenreste, es seien dies die Reste von Kapseln, mit denen man 
sein Essen vergiftet habe. Die Stimmung war wechselnd, er war 
bald still uud in sich gekehrt, bald lief er erregt in ängstlicher 
Unnilio in der Zeile umher, ohne je desorientiert zu .sein. In der 
Besorgung seiner Bedürfnisse hielt ei «ich geordnet. Der Schlaf 
war schlecht. Das Kürpergewi(dit ging zurück. Bei soiner Ein- 
lieierung iu die Beobachtuugsstatiou zeigt er sich ruhig, orientiert 
und geordnet. An seinen Beeintrttchtigungsideen hielt er fest, man 
habe ihn als Juden gebaßt and ihm Gift ins Essen getan. Unter 
langsamer Hebung des Körpergewichts trat hier bald Besserung 
■ein. Bezieh ungswahu, Angst, Schlaflosigkeit verloren sich. Eine 
gewisse — nicht p-\fliu tische — Empfindlichkeit bezüglich seines 
jüdischen Olanben.s blieb bestehen. Im rd>ngcu zeigte er eine ans- 
geH])roclieiie Vorlielie, andere zum Widersprnt h, Di^ioiplinwidrig- 
keiteu au t zu muntern, sich selbst aber im Hintergründe zu hai ton. 
Für die Vergütung»- uud Veriolgungsideen wai' bald Kraukheits- 
•einsioht vorhanden. Intellektuell zeigte er sidi von mittlerer Bega- 
bang, eine ausgesprochene nicht wahnhaft begründete Neigung 
zum Schwindeln, Intriguieren und Aufhetzen anderer blieb bestehen. 

Nach fünfmonatlichem Aufenthalt im Krankenhaus erfolgte 
die Zurückversetzung in den geordneten Strafvollzug, 

Hier hielt er sich geordnet bis zum Schlüsse. 

In allen drei Fällen entwickelt sich bei Individuen, die 
"Von Jugend auf einen Hang zu unsteter Lebensfttbrung zeigten, 



Digitized by Google 



10 



K. Bunhoetfer, 



während des Strafanstaitsaufenthaltes eine Psychose, die nach 
den wesentlichsten Symptomen zunächst jedenfalls als eine 
paranoische zu bezeichnen ist. 

Im ersten Fall ist sie von längerer, nahezu zweijähriger 
Dauer mit remittierendem Verlanf. Angst, Boziehungswahn, 
Tereinzelte Halluzinationen^ Beeinträchtigungsideen, Zwang zuf 
depressiven Kekapittilation der eigenen Vergangenheit, nerydse, 
reizbare Verstimm ung sind hier die wesentlichsten Symptome. 
Weder in der Anamnese, noch in dem psychotischen Bilde 
selbst sprach irgend etwas für eine manisch-depressive Orand- 
lage. Im Hinblick anf die Affektlage war noch eher an Epi- 
lepsie zu denken. Doch fehlten auch hierfür die Anhaltspunkte. 
Die Nachforschung ergab weder eigentliche Krämpfe, noch 
Schwindelanfälle oder Ohnmächten. Außerhalb der Psychose- 
ließ sich lediglich Alkoholiiitoleranz nachweisen. Affektvolle 
phantastisch-halluzinatorische Erregungen fehlten völlig. Be- 
nomnienh(Mt, Desorientierung mit nachträglichen Amnesien 
fehlton <:an7. Auch »lie deutlicho Abliangigkeit der Symptome 
vom Ortswechsel iin<i von psychischen Jjlintliissen sprach nicht 
für den e{)ilepti8chen Charakter. 

Das Ictztore Moment, die Abhängigkeit der Symptome von 
der Art der Umgebung tritt noch deutlicher beim zweiten 
Falle hervor. Hier tritt bei einem intelligenten Oewohnheits- 
hetrüger, der Andeutungen vom pathologischen Schwindler au^ 
weist, nach zweijähriger Straf verbüßang akut, unter Kopf- 
schmerzen, Angst und Schlaflosigkeit auf, Beeinträchtigungs- 
ideen gegen die Stralanstaltsbeamten entwickeln sich, untere 
stützt durch nächtliche, wohl traumhafte, Sensationen. 

Mit der Entfernung aus dem üefängnismilieu schwinden 
bald die akuten Symptome und es entwickelt sich Krankheits- 
einsicht. 

Ähnlich ist auch der dritte Fall. Nicht wegen lies psychi- 
schen Habitus des Kranken, der nichts epileptisches hatte, sondei n 
wegen des militärischen Eotlassungsattestes ist hier die Frage, 
ob eine epileptische Psychose vorlag, zu erörtern. Tatsächlich 
sind weder in der Strafanstalt, noch während des Aufenthaltes 
in der Beobachtungsstation Symptome epileptischer Art her- 
vorgetreten. £8 lag auch keine epileptische Gbarakterverftnde- 
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run? im Sinne der Reizbarkeit, rniständlichkeit und Weit- 
schweifigkeit vor. Das Wesen des Kranken entsprach in der 
nachpsychotiscben Zeit dem Typus des gewohnheitsmäßigeD 
Eigentumsdelinquenten. £r war lügnerisch, oberflächlich, mit 
einer Neigung zurintrigue. Bin intellektueller Defekt bestand 
nicht. £iDe ausgesprochen paranoische Episode Ton Beziehungs- 
wahn und Beeintrftchtigungsideen klingt rasch ab mit der Yer- 
bringung in eine andere Umgebung. 

Was den Charakter der nur w&hrend xler ersten Wochen 
der militärischen Dienstzeit und später nie wieder aufgetretenen' 
AnföUe anlangt, so läßt sich nachti^gKch darüber wenig be- 
stimmtes sag:en. Es muß im Hinblick auf die kurze Episode, 
in der sie auftraten und hei dem Fehlen aller sonstigen epi- 
leptischen Symptome, an die Erfahrung gedacht werden, daß 
in den Entwieklungsjaliren hei Degenerierten Ohnmächten, auch 
kurzdauernde epileptiforme Paroxismen, anschließend an stark» 
Anstrengungen, gelegentlich beobachtet werden, ohne daß e» 
richtig wäre, nach dem weiteren Verlaufe von dem Vorhanden- 
sein einer genuinen Epilepsie zu sprechen. 

Zu derselben Kategorie episodischer paranoischer Erkran- 
kung gehört auch der folgende Fall. Die akute Phase liegt 
hier um 17 Jahre zurück. 

<i. Der 36 jährige E. L. ist hereditär belastet. Sein Vater war 
starker Trinker, eine Schwester der Mutter soll geisteskrank ge- 
wesen sein. Ein Bruder des L. machte einen SolbstmordversuclL 
Im zweiten Lebensjahr marhte L. Rhachitis durch; außer einem 
ziemlich starken Schädelumfaug (58 cm) sind keine Residuen davon 
nachzuweisen. In der Schule lernte er wenig, war faul nwd wider- 
spenstig, ducii zeigte er sich in alleui, wottir er Interesse hatte, 
gesf^okt. Mit seinen Gesohwistem» die ordentliche Leute ge- 
worden sein sollen, verkehrte er wenig. , Dagegen freundete er 
sich mit einem Nachbar an, der ihn znm Stdden mitnahm. Zwölf 
Jahre alt, zog er sich die erste Strafe wegen Diebstahl Zu. Er 
war zum Fenster eingestiegen, hatte nach Geld gesucht und war 
beim Aussteigen erwischt worden. — Von jetzt ab häuften sich 
die Diebstähle in rascher Folge. Bis zum 20. Lebensjahr hatte 
er sich schon sechs Strafen mit einer Gesamtdaner von fünf" Jahren 
GelaiigLiiö zugezogen. Die Diebstähle vollliihrte er jetzt meist 
allein. Seine Spezialit&t war Einsteigen in Parterrewohnungen. 
Im Ge&ngnis zog er sich einige Disziplinarstrafen zu, weil er sich 
gelegentlich mit anderen Geftingenen prügelte und sich renitent 
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zeigte. 20 Jahre alt, wurde er 7.u einer fünfjährigea Zuchthaua- 
istrafe verurteilt, nadideiii er wieder eineBeihe solcher Diebstftlile 
begangen hatte. Nur bei dem ersten zur Bestrafimg führenden 
Diebstahl wurde er auf der Tat ertappt^ später wnrde seine Tftter- 
schaft immer erst auf anderem Wege ermittelt. 

Nachdem er zwei Jahre dieser Strafe verbüßt hatte, er- 
krankte er, 22 Jahre alt, subakut psychisch. Er weigerte sich 
öfters, seine Arbeit zu tun. Zur Rede gestellt, äul>erte er Beein- 
trächtii^ungsideen , die sich auf < ' eliörshalluzinationen, ahnonne 
körperliche Empfindungen und Beziehuugswahn zurück tühreu ließen. 
Er hörte Stimmen, sie sprachen ,,von vielem, was nieraaud wisseu 
konnte/^ z. B. von Diebstählen, die er begangen hatte und die 
nicht entdeckt worden waren. Die Anfseher sprachen Aber ihn, 
der Direktor sprach gelegentlich im Vorbeigehen seKoelle tSchimpf- 
Wörter aus, die auf ihn gingen. Am ganzen Kdrper spürte er 
einen sonderbaren Reiz, der davon rührte, da6 man ihm etwaa 
ins Essen tat. Er nahm an, daß man ihn vergiften volle. — 
Andererseits glaubte er auch Wahrnehmungen zu macheu, daß man 
fnit ihm etwas Besonderes vorhabe. Man gab ihm zu verstehen, 
<laß er „Talent" habe, dulÄ er ein ,, Genie" sei. Man sprac.h davon, 
daß er Professor, Maler, daß er Soldat werden solle \^alö Zucht- 
baussträfling war er vom Dienst mit der Waffe ausgeschlossen). 
Er höiiie die Beamten in seiner Anwesenheit davon sprechen oder 
sie machten Andeutungen in diesem Sinn. — W&hrend dieser "Er- 
kratdcnng nalim das Körpergewicht um 10 Pfiind ab. Die ändere 
Besonnenheit war nicht gestört. 

Der Kranke kam für längere Zeit nach der Irrenabteilung zu 

B. Ein Versuch, den L. in den geordneten Strafvollzug zurück- 
zugeben, mißglückte, weil ersieh wieder renitent zeigte. Es erfolgte 
die Ueberführung nach der Irrenanstalt D. Dort wurde er nach 
un^i^efähr P/2 jährigem Aufenthalt beurlaubt. Erneute Diebstahle, 
ganz in der früheren Art der Ausführung, folgten. Er wurde 
durch Oerichtsbeschlufi zum Zwecke der Beobachtung seines Geistes- 
zustandes der i).sychiatrisohen Klinik zu B. äberwiesen. Es war 
4ies im Jahre 1893, vier Jahre nach Ausbruch der Psychose. 
Ueber das Resultat der Beobachtung enthalten die mir vorliegenden 
Akten folgende Sätze: ,,Die sechswöohentliche Beobachtung ergab 
da'- F ort bestehen der schon im Jahre 1889 konstatierten Symp- 
tome der Paranoia chronica, die als erwachsen anzusehen ist 
auf dem Boden des angeborenen Sch wachsin uh." Das Gutachten 
betrachtete den L. als geisteskrank im Sinne des ^ 51 des Straf- 
gesetzbuchs. Kr wurde daraufhin in eine Irrenanstalt überführt. 

Im Jahre 18Ü7 wurde L. wieder, nachdem er aus der Anstalt 
entwichen war, wegen Diebstahls aufgegriffen. Er hatte sich an 
Fahrraddiebstühlen beteiligt- Er wurde wiederum der Klinik su 
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B. zur Beobachtung des Geisteszustarxles üherwieson. Der Schlul«- 
aatz des Gutachtens lanteto nacli den niir v(»rlio;^ff'j)den AkttMi dies- 
mal: „Wir können deu L. somit nicht im Siiuic U s lii sof/es 
als geisteskrBnk annehen und namentlich nii-lit !>» liaupten, 'ial> 
er Zill Zeit der Begehung der inkriminierten Handlungen sich in 
emem Zustande kninkhaft«r Störung der Geistesifttigkeit belVuiden 
hat, durch welche im Sinne des § 51 aeine freie Willensbestimmung 
ansgescblossen war. Indessen wollen wir nicht verbehleo« daß eine 
aUzuharte Strafe, namentlich eine fsolierbaft, sehr leicht von neuem 
Zustande hervorrufen könnte, wie nie vor Jahren l>ei L, in Er- 
scheinung ;^'et roten nind/^ 

Er wurde daraufhin zu einer Zuchthausstrate von sieben Jahren 
verurteilt. In der Strafanstalt verweigerte er jedorh hald nach 
der Einbringung die Arbeit, mit der MotivieruTifi, dal> er zu unreclit 
verurteilt sei. Er sei an den Dieb.staiüen dienmal nicht beteiligt 
gewesen. 

Acht Monate befand er sich dann in meiner BeoUt*:ijtuiig. 
Er ist körperlich gesund, von guter Ernährung und kräftig gebaut. 
Von gleichmäßiger ruhiger Stimmung, zeigt er gutes Verständnis 
fttr alle Vorgänge der Umgebtmg; er benimmt sich geordnet und 
im Verkehr mit dem Wartepersonal angemessen, ohne Mißtrauen. 
Die Orientierung über Zeit, Ort, dir Personen der UmgebuDg ist 
ungestört. Der Zweck seines; Hifisein« ist ihm klar. Kr sprit^ht 
sich klar und otTen über seiiio Anteceilentien ans: über seinen Lebens- 
gang gibt ei in richtiger chronolotjrisrher Folge Ausknnft. Er hält 
niclit diiuiit, zurück, d;il> er sich ."^eit seinem «»irt»»!! Lebeusjahr ge- 
wohnheitsmäßig^ deia Diebstahl ergel)en hat und .iiil» er noch mehr 
Diebstähle begangen bat, als zur Entdeckung kamen. Nur in der 
allerersten Zeit sei er von anderen verleitet worden, später betrieb 
er den Diebstahl berufsmäßig und meist für sich allein. Gewissens* 
bedenken habe er manchmal gehabt, später habe sich das verloren. 
— Mit seiner Mutter steht er in regelmäßigem Briefverkehr und 
hängt an ihr mit Pietät. 

Unter geinen Genossen in der Abteiin ng ist er angesehen als 
superiore Tntel!in:p'r/ Durch AiT/nttclnn«^ von Hetzereien und da- 
durch, H;>(i f r Kr Ulke zum Ausbrechen zu veranlassen suchte, er- 
wies er sicji in der ersten Zeit seines Aufenthnltes störend. Er 
selbst verstand es, sich dabei im Hintergrund zu halten. Ei" gibt 
ohne Weiteres zu, daß er jede Gelegenheit zu entfliehen benutzen 
werde, überhaupt ist er auf den prmzipieUen Widerstand, den er 
gegeA den, Arbeitszwang im Zuchthaus leistete, auf die Schwierig- 
keiten, die er im Strafvollzug bereitete, stolz. Er zeigt auch in 
diesem Sinne ein gewisses gehobenes Selbstbewußtsein gegenüber 
seinen Genossen. Doch geht es r.icht über das MaO hinaus, wie 
es bei Individuen, die aus ihren antisozialen Tendenzen eine Art 
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Beruf gemacht haben, auch sonst angetroffen winl : Avahubafte 
Motive liegen diesem Verhalten nicht zu Grunde. Disziplinierungeu 
durch Isolierung läßt er mit Kalthlütigkeit über sich ergehen. 

Was die Intelligenz anlangt, so sind Kenntnisse und Urteil 
defekt in Dingen, die außerhalb seines InteressenkreitiHs Hegen, 
aber er steht nicht unter dem Durchschnitt. In aemeni engeren 
Kreise weiß er gut Bescheid^ er t'alit gut auf, er beurteilt seine 
jtfitknoikeD nicht sdüecht Die Zeit in der Irrenabteilong Iftfit 
er nicht nngenfltst vergehen. £r treibt englisch in der Äbeieht, 
später von der Irrenanstalt aus nach England zn entweichen. In 
B, sei er schon zu bekannt. Im Isolierzimmer übt er seine Muskeln, 
um seine Gelenkigkeit, die er außerhalb braucht, nicht einzubüßen. 
— Die Absicht, späterhin ein geordnetes Leben zu verstvchen, hat 
er gänzlich atifgegeben. Ein intellektueller Det'ektzujitand , der 
ioreus in Betracht käme, liegt nicht vor. 

Hinsichtlich der im Jahre I8ö9 durchgemachten Psychose ist 
L. zu einer partiellen Kr an k hei tseinsicht gelangt. Er hat 
^Einsicht für die btimmeu, die er damals gehört hat. Er habe sie, 
ebenso wie die Bilder, die er gesehen, für Wirklichkeit gehalten. 
Er wisse jetzt, daß es Krankheiten gebe, die solche Erscheinungen 
machen. Daraus, daß niemand die Dinge wissen könnte, von denen 
die Stimmen damals gesprochen haben, entnimmt er jetzt, tlal' die 
Stimmen eine Folge seiner Kopf krankheit gewesen seien. E.s seien 
wohl seine eigenen Ged;mk<^n gewesen. Anders verhält er sich 
gegenüber den Halluzinationen, die er damals auf seine Umgebung 
projizierte. Daß die Redensarten, die er vom Austaltsdirtiktor und 
den Beamten gebort hatte und die ihm eine aussichtsreiche Zukunft 
vorspiegelten, tatsächlich gefallen sind, hält er auch jetzt noch für 
möglich. FUr sicher hält er, daß ihm damals Dinge ins Essen 
getan worden sind, doroh die er am Körper jenen sonderbaren 
Beiz bekommen hatte. Man habe ihn damit vielleicht aufregen 
•wollen, um ihn los zu werden. Er sei den Leuten unbequem ge- 
worden, vielleiclit, weil man ihm solche Versprechungen vorgespiegelt 
habe. An den Inhalt der damaligen <n-nßenideen glaubt er längst 
nicht mehr, aber an der Realität der Vorkommui8:>e hält er dauernd 
fest. — Eine weitere Ausbildung im Sinne der Systematisierung 
läßt sich nicht uachweisea, besteht auch mit aller Wahrscheinlich- 
keit nicht. Insbesondere verbindet er seine jetzige Lage mit den 
früheren Wahnvorstellungen nicht. Er zeigt niemals Andentungen 
von Beziehuugswahn. Spontan kommt er nie darauf zu sprechen 
und wenn nicht seine Vorgeschichte den Hinweis geben würde, 
so würde der gefälschte Vorstellungskomplex der Beobachtung 
wohl entgehen. (Ans den Akten ist zu entnehmen, dal^ diese par- 
tielle Krankheitseinsicht schon zur Zeit seiner letztmaligen Begut- 
.achtung in der psychiatrischen Klinik zu B. bestanden hat.) 
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Diesen Fall mit in dieselbe Gruppe zu rechnen , scheint 
mir trotz der nur teilweise vorhandenen Kr aakheits einsieht 
erlaubt Was den Charakter der residuären WahoTorstelluDgen 
anlangt, so kann ich hinsichtlich ihrer Bedeutung auf das an 
anderer Stelle Gesagte yerweisen. £s handelt sich hier 
nicht um Wahnvorstellungen, deren Bestehen anf das Vor- 
handensein eines fortschreitenden, wabnbildenden Prozesses 
hinweist, sondern sie werden nur deshalb nicht korrigiert, weil 
ihr Inhalt mit den Gedankengängen des gesunden Individaum 
übereinstimmt. Korrie^iert wird das, was der rahigen Kritik 
in hohem Maße zuwulerläuft, die Stimmen und die speziali- 
sierten Größenideen. Nicht korrigiert wird der ßeziehungü- 
wahn . soweit er zu Beeinträrhtigungsideen gegen Anstalts- 
beanite geführt hat, weil der Gedanke, absichtliche Chikanen 
seitens dieser zu erfahren, zu den geläufigen Vorstellungen 
aller Zuchthausinsassen gehört. Dies ünkorrigiertbieiben der 
Wahnidee ist hier, wie in manchen anderen Fällen, gewisser- 
maßen zufällig, jedenfalls liegt die Ursache außerhalb des psy- 
chotischen Prozesses, der seiner Zeit zur Wahnbiidung Veran- 
lassung gab. 



In allen diesen Fällen handelt es sich um akut oder sub- 
akut entwickelte Erkrankungen. Gemeinsam ist der Boden 
der Entartung, hereditärer Belastung, frühzeitiger Asozialität. 
Übereinstimmend ist in den wesentlichen Zügen das sympto- 
matologische Bild der psychotischen Phase. Bei erhaltener 
Besonnenheit und äuBerer Orientierung Entwicklung von Be- 
ziehungswabn und £rklärungswahnideen , die einen durch das 
Geföognismiiieu gegebenen Inhalt haben. Gehörst&uschungen 
sind nicht zahlreich, bestehen aber in allen Fällen. Bemerkens« 
wert ist die psychotische Verwertung offenbar aus Träumen 
herübergenommener Erlebnisse, die sich in den Äußerungen, 
nächtlicher weise gequält, geschlagen, gewürgt worden zu sein, 
ausspricht. Die Dauer der einzelnen Erkrankungen ist ver- 
schieden, sie schwankt zwischen einigen Monaten bis zu zwei 

*) Zur Beurtüiluiig gewisser püranoiscber Zustände. Zeutralblait lür 
Nerrenheilkande und Psychiatrie. 1899. 
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Jahren. Das Endergebnis ist überall dasselbe. Die Wahnbil- 
dnng schreitet nur kurze Zeit fort, es kommt in keinem Fai£ 
zu einer retrospektiven Veränderung des Bewußtseinsinhalts, 
der Wahnbildungsprozeß bleibt verschieden lange stationär und 
klingt endlich unter Entwicklung von Erankheitseinsicht ab,, 
ohne eine Veränderung der ursprünglichen Persönlichkeit zu 
hinterlassen. 

Bei dem augenblicklichen Stand der psychiatrischen An- 
schauungen, scheinen mir solche FälJe von einer gewisseD 

prinzipiellen Bedeutuno:. Für den Anhänger der aknten Para- 
noia bieten die Veritültiiisse keine Schwierigkeiten. Anders 
für den, der mit Kraeiielin, Bleuler und anderen die 
Existfnz einer selbständigen akuten Paranoia nicht anerkennen 
will. Für diese Betrachter liegt, wie mir scheint, tatsächlich 
eine Schwierigkeit vor. Die Fälle lassen sich nicht bei der 
Dementia praecox, nicht bei dem manisch-depressiven Irresein 
unterbringen, auch der Epilepsie und der Hysterie sind sie 
nicht ohne Zwang und ohne die Grenzen dieser Krankheiten 
zu verwischen, zu subsumieren. Den Gefängnisaufenthalt ais 
eigentliche Ätiologie zu betrachten und die Fälle klassifikato- 
risch mit dem Namen Gefängnispsychosen zu erledigen, ist 
neben anderen Gründen schon deshalb nicht angängig, weil 
ähnliche Fälle auch unter anderen äußeren Umständen beob- 
achtet worden sind (Friedman n). 

Für den unbefangenen Betrachter scheint mir die Schwierig- 
keit nicht so erheblich. Sicher ist es, daß es Degenerierte 
waren, die trkrankt sind^ Individuen, die von Jugend an die 
Qualitäten des geborenen Vorbiechers ir^zMin-r haben. 

Wenn man anerkennt, daß die endogene hysterische oder 
epileptische Anlage eine Disposition zu bestimmt gefärbten 
episodischen psyidiiscihen Erkrankungen schallt, so liegt a priori 
gar kein Grund vor, für Entartungszustände, die nicht gerade 
den Typus dieser speziellen Formen tragen, nicht auch eine 
solche Disposition zuzugeben. Ich glaube, Fälle, wie die vor- 
genannten, beweisen, daß es notwendig ist, auch für andere 
Degenerationszustände, als die genannten, zuzugeben, daß sie 
zu episodischen Psychosen disponieren. Ich bin überzeugt, 
daß auch die Imbezillität, speziell die „erethische Debilit&f*, 
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zu der diese Fälle in ihrer psychosenfreien Zeit zu rechnen 
sind, den Boden für interkurrente Psychosen abgibt, und 
gerade viele von den Fällen, die als Ge&ngmspsjcbosen be- 
zeichnet werden, gehören hierher. 

Wenn es beim Hysteriker und Epileptiker yielfach keine 
Schwierigkeiten bietet, aus dem jeweiligen Ziutnndsbilde der 
Psychose den spezieilen Charakter des zu Gmnde liegenden 
DegenerationssustaDdes zu erkennen, so ist dies hier nicht so 
ganz einfach. An die hysterischen Znstftnde erinnert der Ver- 
lauf« insofern die Intensität und das Abklingen der Erschei- 
ntingen eine deutliche Abhängigkeit Ton der äußeren Umgebung 
zeigt. Auch die wohl aus Angstträumeii entnommenen Kon- 
fabulationen von üeschiagen- und Oewürgt-werden, erinneiu an 
Hysterie. Dagegen läßt die Einfoj nugkeit des ängstlichen Be- 
ziehungswabnes und der vereinzelten Phoneme, der im ganzer» 
gleichmäßige adäquate paranoische Affekt, die erhaltene Be- 
sonnenheit, das Maßvolle des Erklarungswahos ganz den hyste- 
rischen Charakter vermissen. Äbnlioh ist es mit den Bezieh- 
ungen znr Epilepsie. Einzelne Ähnlichkeiten werden durch 
tiefgrdfende Unterschiede aufgewogen. 

Baß die Falle nach der einen wie nach der anderen Rieh- 

* 

tong gewisse Terwandtschaftliche Beziehungen zeigen, diirfte 
in der Gemeinsamkeit der degenerativen Anlage eine Erkl&rung 
finden. 

Die Besonderheit liecrt in der geordneten paranoischen 
Waiinbildung, welche die Kranken in der psychotischen Phase 
zeigen. Die degenerative Anlaire drückt sich während dieser 
Zeit klinisch darin aus. daß der ciiitisoziale Charakter, die aus- 
ffesprochene Neigung zum Aufhetzen und die Lust zu Disziplin- 
widrigkeiten fortbesteht. Weiterbin halte ich für ein wichtiges 
Kriterium des Begenerationscharakteis die geringe Energie des 
Krankheitsprozessest die sich darin ausspricht, daß hier äußeren 
Einflüssen eine größere Bedeutung anf den Krankheitsrerlauf 
zukommt, als bei den echt paranoischen Prozessen. 

Für wichtig halte ich femer, daß trotz des paranoischen 
Bildes, das die Kranken während der eigentlich akuten Krank- 
heitsepisode zeigen, das ursprüngliche Temperament eine para- 
noische Denkrichtung ganz vermissen läßt. Die Psychose stellt 

2 
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nicht gewissermaSen die Steigerung einer Torher bestehenden 
paranoischen Anlange dar, sondern stellt unvennitteit der ur- 
sprünglichen Persönlichkeit gegenüber. 

2. Gruppe. 

Dieses letetere Moment unterscheidet diese Gruppe Begene- 
rierter wesentlich Ton einer andern, deren r^us der Quäni- 
lantenwahn ist 

Bei diesem tinden wir sclion lange vor dem Ausbruch 
der psychotischen Episode infolcre einer ab ovo bestehenden 
Temoeramentsanomalie die Neigung zu einer Dysharmonie 
in der Dynamik der Vorstellungen in dem Sinne, daß bestimmte 
Vorstellungsgebiete von einem andauernden Affektüberschoß 
begleitet sind , so daß Gegenvorstellungen nicht die ent- 
sprechende Betonung finden, fis sind das die Individuen, die 
im Leben den Eindruck der Halsstarrigkeit, Unbelehrbarkeit, 
der fanatischen Verbohrtheit machen. Hier kommt es aus be- 
liebigen Anlässen zur Bildung von überwertigen Ideen im ur- 
sprünglichen Sinne Wernickes, d. h. zu Ideen» die infolge 
ihrer starken Affektbetonung zu ausgesprochenen psychotischen 
Symptomen, zu positiven und negativen Erinnerungsfölschungen, 
zu krankhafter Eigenbeziehung, Eriiluruagswahüideen im Sinne 
der beherrsclienden Idee führen. 

Gerade wiederum die Gefangnisse sind außerord entlieh 
geeignete Orte, um bei dieser Anlage paranoische Zustands- 
büder episodisch henrorzumfen , die durchaus dem Bilde des 
Quäiulantenwahns entsprechen. Iigend ein Erlebnis, sei es- 
die Beobachtung tou Unregelmäßigkeiten in der Diensterfül- 
lung der Beamten, oder eine vermeintliche direkte Schädigung 
der eigenen Interessen, yor allem die Verurteilung selbst, 
häufig aber auch kleinere Erlebnisse im Anstaltsbetriebe — 
geben den Mittelpunkt für die Entwicklung eines Beeintrftcb- 
tigungssystems ab. Es tritt krankhafte Eigenbeziehung der 
Wahrnehmungen im Sinne der überwertigen Ideen ein, die 
Erinnerung wird entsprecliend gefälscht Arbeitsverweigerung, 
quäruUerende Schreiben. Strafanträge, Memeitlsanschuldigungen 
sind die Folgen. Der Kranke wird dauernd erregt, schläft 
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«chlecht und kommt körperlich stark herunter. Mi tanter ge- 
nügt schon die Versetzung in die Beobachtungsstation, um 

unter starker Hebung des Körpergewichts das Abblassen der 
Wahnvorsiellungfen eintreten zu lassen. 

Fälle der Art hat Jelly *) wohl im Auge gehabt, wenn 
er sagt, dafi gerade in der'Oruppe der ausgesprochen quärula- 
torisehen Paranoia es Fälle gebe, welche selbst nach langer 
Bauer aur Bmuaaion kommen, und Wernicke, wenn er 
▼on der Heilbarkeit der Psychosen aus überwertiger Idee 
sprach. Ich finde sogar, dafi in der Praxis des sogenannten 
Quärulantenwahna die Fälle die häufigeren sind» in denen es 
sich lediglich um paranoische Episoden bei abnorm Teranlagten 
IndiTiduen handelt. Die Anamnese oder das Studium der 
Personalakten t ro^ibt sehr häufig, daß vor Jahren eine g^DZ 
ähnliche Episode krinkliafter Steigerung der Anlage bestanden 
hat, welcher dann infols:^^ einer Versetzung oder einer ähn- 
lichen Veränderung der äulieron Verhältnisse auf Jahre eine Zeit 
völliger Beruhigung und Arbeitsfähigkeit folgte, bis irgend ein 
anderer Anlaß ein neues Beeinträchtigungssystem erzeugt, das 
keinerlei Zusammenhang mit dem früheren zu haben braucht 
In diesen Fällen, wie es manchmal geschieht, yon Pseudoquäru- 
lanlen sn reden» ist durchaus schief, es handelt sich um echte 
Wahnbiidung auf dem Boden überwertiger Ideen und Bezieh- 
ungswahns, um echte Erinnemngsfälschnngen im Sinne der 
dominierenden Gedankenreibe. Hinsichtlich der Krankheitsein- 
sicht in der Zwischenzeit pflegen sich diese Individuen ähnlich 
zu verhalten, wie der letzterwälmtü Kranke. Es tritt für die 
krasseren Wahnbildungen Einsicht ein , für die ßeeinträehti- 
gungsideen . die mit landläufigen Anschaiiiingeu nicht kon- 
trastieren, bleibt sie oft aus. Das abnorme Temperament bleibt 
natürlich bestehen. 

Mitunter siebt man übrigens auch bei diesen, zu über* 
wertigen Ideen disponierten IndiTiduen die krankhaften Symp- 
tome über den Kreis, wie er durch die dominierende Idee und 
den konsekutiTen Beziehungswahn bedingt ist, hinausgehen 

*) Jollj, D^nerttionspa/choee und Paranoia. Charit^- Anaaleo, 

xxvn. 
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und vorübergehend Angst, ängstliche Träume, vereinzelte Hallu- 
zinationen selbst auf optischem Gebiete auftreten. Für diese 
Erscheinungen pflegt die Krank heitseinsicht dann wesentlich 
rascher einzutreten , als für den Komplex der eigentlichen 
überwertigen Wahnidee. 

Ein Beispiel gibt der folgende Fall, der in der Hauptsache 
eins der gewdhnüclien Bilder von nicht progresBivem Qu&ru- 
lantenwahn darsteUt und nur eine vorübe^ehende Episode 
stärkerer Orientierungsstorung zeigt 

5. 32 jähriger Meusch^ alter Gewohnheitsdieb, Sohn eines durch 
Selbstmord verstorbenen Trinkers. Er hat mebrlaoh Exnbruche- 
diebettthle, die er alle zugibt, verübt und hat schon mehrere Jahre 
Znchthans abgesessen. Bei einer weiteren Bestrafung behauptet 
er SU Unrecht verurteilt zu sein. Er beantragt Wiederaufnahme- 
verfahren. Dies wird abgelehnt. Er beschwert sich ül>er den 
Uberstaarsanwait u. s. w. Anläl.>lich einer Revision seines Pro- 
zesses \vird (ias Stratmaß um 2 Jahre herabgesetzt. Dies ver~ 
stärkt seiu i^uaiuiieren. Er äußert nun ausgesprochene Beein- 
trächtig uug.sideen, es seien ihm falsche Protokolle in der Gerichte« 
sdireiberei zur Unterschrift vorgelegt worden. Die Papiere seien 
ihm weggenommen worden, damit er sich nicht verteidigen könne» 
Er glaubt, daß man ihn, um die uu gerechtfertigte Verorteilnng zu 
vertuschen, beseitigen wolle. Er fängt au die ZengMiaussagen 
in der Erinnerung zu fälsclifn . henchfet von f^anz unmöglichen 
Aeußeruufjen . die der Präsidonr, am seine Verurteilung herbeizu- 
führen, in der Verhantllung getan habe. F.s folgt nun eine Zeit, 
in welcher er im tiefangnis ängstlich erscheint, nachts nickt sciiiait, 
Schimpfireden auf die Gerichte hält. Er selbst berichtet nachträg- 
lich, dsLÜ es ihm in dieser Zeit ängstliche Gestalten ^vormalte**, Ge- 
richtspersonen , mit denen er früher zu tun hatte. Er glaubte 
seine Frau sei verhaftet. Er habe viel Angst, Herzklopfen und 
Unruhe gehabt und für sein Leben gefürchtet. 

In der Beobachtangsstation klingt dies bald ab. Er bleibt 

jedoch nach Aufhebung seiner Strafe noch zwei Jahre in Anstalten^ 
wird dann in Familienpflege entlassen. Auf Veranlassung der Be^ 
hörden findet noch eine Prüfung seines Geisteszustandes stiitt in 
Bezug auf die Frage der CTemeirigefährKchkcit und Strafvollzugs- 
fähigkeit, obwohl er in der Freiiieit seine Famihe rechtmäßig er- 
nährte und sich ruhig verhalten hatte. Während fünfmonatlicher 
Beobachtung ergab sich, daß für die akute Pha^e Krankheitaein- 
sidit bestand, wahrend für die wahnhaften Ideen, die sidi auf die 
Gerichte erstreckten, nur in einzelnen Punkten eigentlidie Krank- 
heitseinsicht vorhanden war. Aber der ganze Komplex von Beein- 
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trächtlgungsideen heacbäfti;,'t ihn wenig mehr. Im Laufe der Talire 
war weder eine Erweiterung (ie.s Wahnsystems, noch ein Detekt- 
zuatand eingetreten. Wenn auf seine Recbtflan Gelegenheit die 
Sprache kommt, no tritt wohl wieder etwas Aftekt hervor, aber 
für gewöhnlich ifit sein Interesse anderwärts in Anspruch genominen. 
Er ist seit 6 Jahren nicht wieder in psychiatriiiohe Behandlung 
gekommen und befindet sich ala Oelegenheitsarbeiter zur Zeit in 
Freiheit. 

Aach in der Praxis des täglichen LebeiiB sind die dieser 
Oruppe der überwertigen Ideen zugehörigen Beobachtungen 

nicht ganz selten. £s liegt in der Natur der Sachet daß in 
den Kliniken im allgemeinen nur die quäruherenden, sozial in 
Konflikt c:pkomnienen Kranken zur Beobachtung konimen. Im 
häuslichen Ralunen hat sich die nachfolgende psychotische 
Episode abgespielt. 

Eine in den Wechse^ahren befindliche, impressionablc und 
•etwas erregbare Dame wurde von der Polizei über einen 
früheren Dienstboten « gegen den ein Diebstahlsverfahren 
schwebte, angefragt. Dies gab die Veranlassung, daß eine, sie 
gelegentlich auch früher beunruhigende Vorstellung den Cha- 
rakter einer Überwertigen Idee annahm. 

Es fiel ihr ein. daß dem Dienstboten verjähren vieileiclit 
AuLienin^en von ihr zu Ohren ^ekuiiiinen sein konnten, die 
als Majestäfsbeleidigungon gedeutet werd* n konnten. Der 
Vorstellungskomplex, eine An.schuldigung wogen Majestätsbelei- 
digung 2U gewärtigen, gewann eine solch dominierende Be- 
deutung, daß sie Tag und Nacht nicht davon loskam, nicht 
schlief und körperlich herunterkam. Es entwickelte sich ein 
etwa zehn Wochen andauernder ausgesprochener Beziehungs- 
wahn im Sinne dieser Idee, und es war wfihrend dieser Zeit 
unmöglich, ihr den Gedanken auszureden und sie zu über- 
zeugen, daß, wenn es sich um ein gegen sie gerichtetes Ver- 
fahren handelte, sie nicht um Zeugenanssage ersucht würde. 
Erst mit der Aufhebung des Termins, die uaik drei Moimicn 
erfolgte, verlor der überwertige Vorstellungskomplex allmählich 
vollständig seine Bedeutung. Es erfolgte auch späterhin nie- 
mals wieder ein Aufleben dieses oder eines ähnlichen krank- 
haften Vorstellungskompiexes. 

Ich verkenne nicht, daß diese Beobachtung insofern sich 
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Ton den gewöhnlichen qaäriiUerendeD Fonnen fiberwertiger 
Ideen unterscheidet, als eine Angstforatellung und niefat ein» 
dem gesteigerten Selbatgeftthl entsprungene Voreteliung diesen 
dominierenden Charakter annahm; aber hinsichtlich dee kon- 
'sekutiven Beaiehungs^ und firklirungswahns liegt der Fall 
ebenso wie die quänilatorischen. Bekannt sind die hypochon- 
drischen umschriebenen Walinbildungen , Jeieii nahe psycho- 
pathologiscbe Vei wandtschaft mit den überwertigen Ideen der 
Quärulanten besonders Fried mann und Wernicke betont 
hat. Bei Syphilidophoben habe ich solche Wahnhil düngen 
episodisch mit dem ganzen Gefolge von hypociiondnscheni Be- 
ziehungswabn, Erkiärongsideen und Erinnerungsfälschungen 
gesehen. 

Hllt man diese letzteren Wahnformen aus überwertigen 
Ideen mit den erst gesehilderteo Kranken zusammen, so er- 
geben sich zwei Typen episodischer paranoischer Wahnbildung 
auf dem Boden der Entartung, die durchaus verschieden sind, 
nicht nur im symptomatologischen Aufbau, sondern auch vom 
Gesichtspunkt der ursprünglichen Persönlichkeit aus. Bei der 
letzteren Gruppe besteht eine paranoische Denkrichtung von 
Anfang an und drückt sich im Temperament dauernd aus. 
Fried mann*) hat solche Wahnbildungen, die gewissermaßen 
als Steigerung aus der ursprünglichen Persönlichkeit hervor* 
gewachsen sind, als endogene Wahnformen bezeichnet, im 
Gegensatz zu den exogenen Wahnformen, von denen er dann 
spricht, wenn in der Psychose keine eigentliche psychologische 
Kontinuität mit der ursprünglichen Persönlichkeit sich zeigt 
Fried mann rechnet hierher rot allem die manisch-depres- 
siven Wahnformen. Aber auch unsere ersten Fälle würden 
unter die endogenen zu rubrizieren sein, da die ursprüngliche 
Persönlichkeit hier keinerlei psycliologisch durchsichtige Ver- 
wandtschaft mit der psychotischen Persönlichkeit zeigt. Für 
die vorliegfcnde Betrachtung liegt mir vor allem daran, zu 
zeigen , daß auf dem Boden bestinmiter psychopathischer An- 
lagen zunächst zwei Terschiedene i^'ormeQ episodischer Wahn- 

') Beiträge zur Lehre der Paranoia. Monatsacbritt für Psychiatrie. 

1905. 
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bildung Torkommen, die von den bekannten hysterischen, epi- 
leptischen und manisch-depreesiTeD Wabnbildungen eo unter- 
scheiden sind. 

Die zaletzt bespiocheoen stehen dem ganzen psychopatho- 
logischen Mechanismiis nach der echten Paranoia im engsten 
Eraepe linschen Sinne nahe, sind aber lediglich als äußer- 
lich ausgelöste Reaktionen eines paranoischen, zur Bildung 
dominierender überwertiger Ideen disponierten Temperaments 
zu betrachten. Die erste Gruppe dagegen umfaßt Beobach- 
tungen, die liiau als paianuidt^ Erkrankungen, oder, wenn man 
will, als akute Pniiunn i auf dem Boden von Entartungszu- 
ständen, die der erethiäcüeu Debilität nahe stehen, auffassen 
muß. 

8. Gruppe. Die Labllitiit des PersönliehkeitsbewuOtseins 

als Begenerationssjrmptom. 

Ben eben beschriebenen Fällen von relativ umschriebener 

'Wahnbildung seien zunächst zwei andere angereiht, in denen 
es zu einer umfas5;enden , das ganze Vorleben retrospektiv 
fälschenden Wahnentwickliin^r kam. Beide wurden zunächst 
als unheilbare Falle chroDisciier Paranoia aufgefaßt und die 
Strafanfhebung deshalb beantragt. In beiden Fal:ei) trat Oe- 
nesung nach jahrelanger Dauer ein, ohne daß ein Detektzu- 
stand sich entwickelte. 

6. A. K. 187.S ^elHiron, tmehelirli, jü'li.>(!i, i-^t \>\^ znm .sieben- 
ten LoHPTi^^jnhr von einer Pflegemutter erzogen und frühiseiti^ zum 
Betteln angehalten worden. Auf Vernnlassiuig de8 Waisenrats 
kam er mit sieben Jahren ins israelitische Waisenhaus. Dort 
zeigte er dauernd eine Neigung, meinen Mitzöglingen Kleinigkeiten 
zu entwenden y nnd war von sehr geringem Ehrgefühl« Intellek- 
tnell war er gut veranlagt nnd wurde regelmäflig veraetst. 'Stuck 
der Sohnlaeit wurde er als Lehrling bald wegen Yenmtrennngen 
bestraft. Er lebte nach seinen eigenen Angaben sesneU aus- 
schweifend und trank viel. Bis zum Jahre 1000 war er 13 mal 
hestrnft '.vorden wegen Diebstahl, Ohidachlosigkeit , Betrug und 
Majentatöbeleidigung. Die Strafakten eutiialten von Anfang an 
zahlreiche Diüzipliuarätrafeii wegen Widersetzlichkeit und Faulheit. 
£r beschuldigte Beamte verschiedener Dienst vergehungen, die An- 
schnldigungen erwiesen sich als haltloe. 

Im Jahre 1899 verbttfit E. dne Znchthatustrafe von mehreren 
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Jahren. Zu Auiang arl)eitet er Heiiiig, ohne iJali es zu Diszipliu- 
widngkeiUju kam. Im Juli 1900 verfiel ^^r in eine eigentiimlichö 
Geistesverfasbuiig, er besclireibt es später, eti seieu Zu^itaude ge- 
weseu, in denen er zeitweise wie bewaßtloB, „als ob das Denken 
weggefallen w&re, gewesen sei**, er habe „so eine weiche Stammuni;« 
gehabt. Er habe in dieser Zeit viel nachgesonnen, es seien ihm 
aOnwillkürlich Gedanken anVermOgeu gekomoieu und er habe sich 
so jnailGher Dinge entsonnen, die in der letzten Zeit seiner Freiheit^ 
sich zugetragen halien. Er habe geglaubt, daß bei der Verhandhm^ 
im Juli M99 die Richter, anstatT ins Reratuugszimiuer zu gehen, 
hinter der Anklagebank Bfebeu geblieben seicui und si(;h über seine 
Verhältniskie uaterhalteu haben und vieles andere nai ihm noch ein- 
gefallen. Im Oktober 1 900 richtet er em Schi-eiben an die Direk- 
tion, dait sich Urkunden über seine Person in Händen von Per- 
sonen befinden, die ihm Schaden suAlgen wollten. Er habe Ver- 
mögen zu beanspruchen, das beim Anitsgerioht deponiert sei. Es 
seien zionistische Umtriebe gegen ihn. In einem jüdischen IJnter- 
stützimgsbureau , von dessen Bau er einen Plan vorlegt, werden 
Verbrechen begangen und von dort aus werde ihm nnrhgestellt. 
Er verlangt gerichtliche Untersuchung. Einige Tage darauf ver- 
weigerte er die Nahrung, man wolle ihn vergiften. 

Eine sivitfMf Schilderung ülier diese Zeit enthält folgendes: 
„Das hatte zur Folge, daß ich auf alles achtete. Nun geschah 
es, daß sich Anfang November 1900 der Himmel plötzlich rötete 
und aliujahiioh wieder erlosch. In diesem Moment kehrte die 
Unruhe wieder, denn ich glaubte, es seien in Breslau die von den 
Zionisten gelegten Minen In dto Luft gesprengt worden. Nun 
begann ein ganz anderes Leben für mich, so dafi ich kaum wußte, 
ob ich noch derselbe sei, der dies alles erlebt habe. Ich sprach 
viel für mich selbst, aber nicht laut, sondern filr mich in Gedanken. 
Ich spürte allerhand mir damals unerklärliche Beeinflussungen. 
Wiederholt glaubte ich auch während der Nacht nicht im Schlaf, 
sondern in Betäubung durch Nüttel, Personen an meinem Bett 
sprechen zu hören. Einmal glaubte ich die Stimme des iVIaurers 
zu hören, welcher in meiner Kindheit bei der Vorstellung im 
Zaabertheater mitgewirkt hatte. Von nun an schweifben meine 
Gedanken znrtlck bis zu dieser. Ich fand, dafi sich alles auf mich 
bezog. . . Mir fiel ein, daß ich mir ein Stück solches Band , wie 
es der Zauberkünstler mir als Kind gezeigt hatte, zur Kaiserparade 
1890 gekauft und getragen hatte. Jetzt entsann ich mich , daß 
mir an diesem Tage ebenso wie am Tage meiner Verurteilung eine 
kurze Bewußtlosigkeit zugestoßen war u. s. f." 

Bei seiner Einliolerung in die Beobaclitungsstation im Dezem- 
ber 1901 entwickelt K. ein ausgesprot^heue.s, bis in die ersten 
Ijebcnsjahre zurückdatierendes Verfolgungssystem. 
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£a sei schon bei der letzten Verhandlung niclit mit richtigen 
Dingen zugegangen. Der Vorsitzende Labe während der Verhand- 
iiing gelacht. Er halo daran fliin mit einem Beisitzer einen Blick 
gewechselt, dieser babe dann den Vorsitzenden bedeutet, das 
Lachen aufzugellen. Das Richterkollegium sei uneiiis gewesen, 
«in Eichter habe erregt das Barret weggeworfen. Er habe genau 
g^ijSrt, dafl die Richter hinter der Anidagebank sich Uber ihn 
unterhalten hfttten, anstatt sieh ins Beratungssimmer surddusniiehen. 
Dabei sei das Wort ^VemaftchtniB'', ,|£hreiiBeicheti'' gefiedlen. Er 
habe dies auf sich bezogen. 

All das sei Ihm im Zuchthaus, als er seine T.eltonsgoschichte 
schrieb, eingefallen. Kbf^nso, daß Ecke Graupen- nrifl Wallstralie, 
wo er sich früher Unterstützungen geholt habe, eine Zionistenloge 
sei. Mancherlei Worte, die dort gefallen, seien ihm wieder in Er- 
innerung gekommen. Er sei überzeugt, daß es möglich sei, durch 
„Abnahme der Gedanken anf dem Wege der Freimaurerei und ge- 
heimer Wissenschaften die Gedanken anderer au erfahren'*. Er 
mfisse das mit Bestimmtheit annehmen, da man ihm schon Dinge 
gesagt habe, die nur ihm allein bekannt waren. Man habe auch 
über ihm eigene Gefühle gesprochen, die niemand sonst erraten 
könne, als er nelbst. 

In einem Lei)enslauK, den er schreibt, kommt zum Ausdruck, 
daß er seine Verbrinc^ung ins jüdische Waisenhaus, die Wefrnahnie 
von der christlichen Pflegemutter jetzt auch in diesiem Sinne der 
Verfolgung durch jüdische Eüemente auffaßt. 

K. zeigt in jener Zeit ein selbstbewußtes überlegenes Wesen, 
er ist leicht gereizt, und wird oft gegen Mitkranke aggressiv. 
Gegen Arat und Pflegepersonal ist er mißtrauisch und zeigt krank* 
hafte Eigenbeziehung. Er hält sich ni -ht für krank. 

Im April 1902 wird er nach Strafaufhebung in die zuständige 
Irren an s tal t i\b e r f vi hr t . 

Hier nimmt er im Tjaufe des Jahres, nachdem er in der Be- 
obachtuugsstation schon um zehn Pfund zugenommen hat, um 
weitere 22 Pfuud an Körpergewicht zu. In den Berichten heiüt 
es zu Anfang: zeitweise erregt, miütrauisch. 

Im Kovember ist vermorkt, seine originären Ideen iiait er im 
Stillen -wohl noch fest, legt aber keinen Wert darauf. Er wird 
nach einem anderen Krankenhaus, das ruhige Geisteskranke auf- 
nimmt, verlegt. 

Bei einer Uniersuehung im Mai 1903 ist das Verhalten £. 
insofern auffällig verändert, als er einen grofien Teil der Wahn- 
vorstellungen als ErinnerungsfäLschungen erkennt, nur hinsichtlich 

seiner Abstammung, die auch tatsäclilich unklar ist, und eines 
eventuell ihm znsteliPuden Vermögens ist er noch der Meinung, 
daß es damit eine besondere Bewandms habe. Doch glaubt er nicht 
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mehr an die in die frühest»^ Jugend zurückgehenden Verfolgungen. 
Im Laufe der folgenden Jahre ist das Verlmitpn schwankp^i l Der 
Gedanke, hypnotisch beeinflußt zu sein, verliert sich, kommt dann 
gelegentlich wieder und wird zunächst lange beibehalten. Seit 1905 
.spricht sich K. mit vollkommener Krankheitseinsicht über die 
frtthmii WahnYontellnugen vom. Die Form nnd eingehende Art, 
wie er sich dasu ätifiert und bei wiederholten Prüfungen sich gleich 
bleibt, das allmtthliche Aufgeben der einaelnen Wahnvorstellungen 
hintereinander lieG Dissimulation ausschließen. Nach Abklingen der 
psychotischen S^^mptome bietet K. im wesentlichen die Züge eines 
intelligenten Degenerierten. Er beschäftigt sich Heißig, hat ein 
offenbares Talent für bautechnische Konstruktionen, ist agil, von 
gutem Urteil, leicht erregbar gegenüber anderen Patienten, und 
bei Beurlaubungen schwach gegenüber den Reizen der grolvea 
Stadt, hat eine gute Selbstbeurteüang, traut sich selbst nicht zu 
viel zUf wenn er wieder in dim Freiheit Icommt. 

7, E T. 1876 uneLellch geboren, in der Schule mäiiig gelernt, 
2 te Klasse, ^lit 17 Jahren zum ersten Mal mit einem Verweis wegen 
Diebstahls bestraftw Treibt sich als £e11ner und Hoteldiener in Ham- 
burg, Köln, München, Donaudampfschiffen umher, einmal wegen 
Betteins und mehrfach wegm Diebstahls mit Haft und Gefängnis, 
zweimal mit Zuchthaus wegen schweren Diebstahls bestraft. Die 
letzte Strafe zog er sich unter falschem Namen zu. Während der Ver- 
büßung der letzten Strafe, die er am 10. April 1900 antrat, traten 
psychische Störungen auf. Einer kurzen Aktennotiz zufolge, wurden 
zuerst im Dezember 1900 Beeinträchtigungsideen — welcher Art 
ist nicht gesagt — an ihm bemerkt. Vorher schon im November 
verlangte er Wiederaufnahmev^abren. Er könne zwei Zeugen 
meineidig machen. £r bittet das Gericht xim Mensohlidikeit „um 
der Gedanken willen, die sich ein Zuchtiiausgefangener den ganzen 
Tag über mache". Sein ganzes Sinnen und Trachten habe ihn sehr 
angegriffen. Er spricht von Justizmord. — Nach sechswöchent- 
lirhem T^azaretliauf^nthalt gpl^noffe er zur Krankheitseinsicht und 
kehrte auf seinen Wunsch zur Arbeit zurück. Etwa.s über ein 
Jahr spater traten neuerdings, krankhafte Erscheinungen hervor. 
Er mußte am lU. Januar 1Ü02 auü der Kirche wegen Störung des 
Gottesdieiiötes entfernt werden, er gab an, die Predigten des An- 
staltspfarrers beträfen lediglich ihn, er habe unter Verfolgimgen 
seitens der Beamten der Anstalt, sowie auch anderer auflerhalb 
Stehender zu leiden. Er fing an quärnlierende Briefe zu schreiben 
an das Ministerium, den Reichstagaprftsidenten und behauptete vor- 
nehme Beziehungen zu haben. 

Im März 1902 wurde er in die Bcobachtungsstation einge- 
liefert. Hier zeigte er sich in der ersten Zeit dauernd zornig er- 
regt und entrüstet über die ihm zu Teil gewordeneu Benachteilig- 
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onfen, man habe Um ftlr verraekt «rUiM lassen, um seine nn* 
gendiie Verurteilung zu vertuschen. In dieser Zeit schläft er 
schleoht, spricht gelegentlich in lebhafter Erregung tot sich hin. 

Wenige Tage nach seiner Emlielening behanptet er plötslieh, 
es müssen Depeschen für ihn da sein, die man ihm nicht aoshindigen 

wolle. Er verlangt energisch mch Berlin transportiert zu werdeOf. 
offenbar spiele man gemeinHame Sache mit dem Beamteu der be- 
treffende!! AnstaV. Er zeit::;* zuuelimendes MiGtrauen, gelegentlich hef- 
tige Erre^un^ei. ni dl iirii ur die auliere UrdMung nie verliert, aber 
blaß wird und üin ganzen Korper zittert. Er halluziniert gelegent- 
lich Redensarten: Ich werde dich schon klein kriegen und ahulielieä. 
Im JnU 1902 nnterschreibt er sieh Gnstav Graf v. BadaiwilL Er 
entwickelt ein originires System. Er ssi ein anehelicher Sohn des 
Forsten Radziwill. Sehie Matter sei dort Stubenmfidchen gewesen. 
Er sei durch Machinationen des Fürsten ins Zuchthaus und hierher 
gebracht. Daß er ein Sohn des Fürsten R. sei, will er als Kellner 
in Berlin schon bemerkt haben, wo er in einem Hotel bedient 
habe, in dem Kadziwill verkehrt habe. Er achreibt an den Anwalt^ 
und bittet ihn nm Wahrnehmung seiner Interessen. Auf der Ab- 
teilung gerat er vielfach in Streit mit anderen Kranken, bat aus- 
gesprochenen Beadehungswafan, man lache Ober Ihn, bei ihm werde 
^es moniert, was andere ohne weiteres tan dürften, er beschwert 
sich bei jeder Gelegenheit über die Aufseher. Er nnterschreibt 
sich nnd nennt sich jetzt Gt&( Radziwill. Das Körpergewicht bleibt 
im ganzen unverändert. Körperliche Symptome fehlen, gelegent- 
lich klagt er über Appetitlosigkeit und Kopfschmerzen. T. wird 
wegen chronischer Verrücktheit für strafvollzup^^infäbfg erklärt, 
bleibt aber in der Beobachtungsötation. Von Aiitang 11)03 ab- 
spricht er nicht mehr davon, daß er Graf Jiadziwill sei. Der Be- 
ziehungswahn besteht noch weiter, gelegentlich treten heftigere Er- 
regungen auf, meist anlftlllich von Neckereien der Ejranken. Im 
September flüigt er an ruhiger und zugänglicher zu werden. Mehr- 
fache Untersaohnngen im Oktober 1903 ergaben, daB für das ori- 
ginäre Wahnsystem und für die fieeinträchtigungsideen Krauk* 
heitseinsicht eingetreten war. Er raeint, es müsse wohl eine Er- 
innerung an den Fürsten Radziwill , den er lange bedient habe, 
gewesen sein, durch die er in der Krankheit auf den Gedanken 
gekommen sei, er sei sein Sohn. Daß seine Mutter dort Striben- 
mädcheu gewesen, sei auch nicht zutreffend. Ueber seine Beein- 
trfichtigungsideen in B. ftoAert er sich dahin, er sei wohl krank 
gewesen, habe dann Strafen bekommen, dadurch sei er in einen 
Znetand gekommen, in dem ihn jeder Schritt erschreckt habe. 
Die Bemerkungen des Geistlichen in der Kirche habe er sich „so- 
angenommen". 

Seine Verurteilang beurteilt er jetzt auch anders nnd meint| die- 
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Richter hätten nach den Zengenaussagen nicht auders urteilen 
kfinnen, er sei wohl auch aufgehetzt worden. Im Jannar 1904 
wird er als wieder ytrafvollziigniahig dem Zuchthaus zurückbegeben. 
JJort verbüßt er den Rest seiner Strafe von dreizehn Monaten in 
ordnungsmäßiger Weise, arbeitet regelmäßig ohne Diszipliuierungen, 
qu&mliart nicht mehr. Im Oktober 1905 wird T. von der Staats- 
anv'altoohaft wieder in tJntersnchangshaft genommen nnd mit einer 
zweijährigen Gefängnisstrafe wegen Rtickfalld lebst ahls bestraft. 
Während der Verbüßung dieser Strafe hält er sich geordnet, ar- 
beitet ordnimgsgemäß und sein Geisteszustand hat weder dem An- 
stalt sarzt noch den Beamten zu Bedenken Veraulasaong gegeben 
{Oktober 1906). 

In beiden Fällen handelt es sich wieder um von Jugend 
auf degenerierte Individuen, bei denen subakut im Gefängnis 
«ein vor allem aas Beziebmigswahn und retrospektiTen Erinne- 
Toagsfälschungen zusammengesetztes originäres Wahnsystem sich 
entwickelt bat» das in dem ersten Fall langsam und unter ge- 
legentlicb wiederkehren den fixacerbationen, schließlich aber doch 
zu einer, klinisch als echt anzusprechenden Erankbeitseinsicht 
geführt hat Im zweiten Kall verl&uft die Krankheit äbnlieh, 
die retrospektive Wabnbildung ist aber hier dflrftiger und das 
plötzliche Auftreten der distinkten mit der früheren Persttnlich- 
keit und dem Lebensgang vullii.^ k^nitrastiereüdcii Größenideen 
ließen zunächst an iiebephrenie denken. Wir werden aber 
auf diese einfallsmäßig auftaucliendeu Größenideen noch bei 
■anderen Fällen zu sprechen kommen 

Es ist schwer, in der klinischen Beschreibung den Ein- 
druck der Lebendigkeit» der geistigen Regsamkeit und der 
Fähigkeit) die Situation jederzeit zu beherrschen, welche beide 
Kranke auszeichnete, wiederzugeben. Niemals hatten sie irgeod- 
welche Manieren gezeigt, von einem Intelligenzdefekt, von 
-GefQhlsstumpfheit im hebephrenisohen Sinne war keine Bede. 
Pür die Annahme einer Dementia praecox fehlte es an Jeder 
Unterlage, wenigstens für den, der nicht schon in der gescbil* 
derten S y mptomgruppierung dnen Beweis dafür erblickt. 

Beide Kranke wurden für unheilbar gehalten. Namentlich 
beim ersten Fall war ernsthaft der Gedanke der Heilbarkeit 
überhaupt nicht erwogen worden. Auch bei der retrospektiven 
Betrachtung ist es schwer, nachträglicli Kriterien zu finden, 
welche den unerwarteten Verlauf yerstehen lassen. 
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Bemerkenswert erscheint wohl gegenüber der echten chro- 
nischen Paranoia, der snbakote Beginn nnd die Geschwindig- 
keit, mit "welcher der ganze» die eigene Person betreffende 
individuelle Erfahrungsinhalt umgewandelt wird und die damit 
zusammenhängende starke Neisrung zu Erinnenin^sfälsrhungen. 
Weitere Erfahrungen n)ussen lelire!]. ob lies Moment di»' 
Prognose vielleicht von Anfan^^ an anders beurteilen laüt. Ich 
selbst habe nur eine Beobachtung, bei der ich in ähnlicher Ge- 
schwindigkeit, wie bei dem Kranken K., eine retrosf ektiTe 
Fälschung des Bewußtseinsinhalts auftreten und bald wieder 
unter £intritt von Erankheitseinsicht verschwinden sah. Der 
Kranke ist mir aus den Augen gekommen und die Beobach- 
tnngsKeit nach der Entlassung war zu kurs^ um eine ab- 
schließende Diagnose zn stellen. Jedenfalls nötigte der Terlauf 
der beiden Ffille zu der Annahme, daß es sich ^nur um eine 
lußerliche symptomatologische Ähnlichkeit mit der schweren 
chronischen progredienten Wahnbildung gehandelt hat. Im 
Hinblick auf die nucli zu schildernden Fälle und auf ander- 
wärts Q^eschilderte Beobachtungen*) glaube ich, daß das De- 
generationssyniptom , welches ich als Labilität des Persönlich- 
keitsbewuiitseins bezeichnet habe, für die Beurteiluntr von 
wesentlicher Bedeutung ist Das PersönlichkeitsbewuiStsein 
im Wernickeschen Sinne genommen als Komplex derjenigen 
Vorstellungen, welche das Bewußtsein von dem individuellen 
Leben^ng, von den Beziehungen der eigenen Person zur 
Familie, zum sozialen Lehen umfaßt, läßt bei einer großen 
Gruppe von Degenerierten die Festigkeit, die dieser Vorstel- 
lungskomplez sonst hat, vermissen. Ich komme darauf noch 
im einseinen zurück. Hier möchte ich nur darauf hinweisen, 
daß gerade bei der sogenannten originären Paranoia dieses 
Moment eine Rolle spielt. Es ist kein Zufall, daß es in der 
Literatur Fälle gibt, die vun dem einen als originäre Paranoia 
(K rafft- Ebing), von dem andern als Pseudologia phan- 
tastica (Delbrück) betrachtet worden sind. Es beweist dies, 
daß das labile Person] uhkeitsbewußtsein, das für die phantasti- 
schen Schwindler charakteristisch ist, auch den Originären nicht 



*) Über den patholog. Einfall. Deutsche med. Wochenschrift. 1904. 
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fremd ist Auch Pick hat darauf hingewiesen, wie wei(|;ehend 
mitunter die Ähnlichkeit der Träumereien der Hysteriker mit 
den konfabuUtorischen Wabnbildungen der originären Paranoia 
ist. Wenn man sich dieser Ähnlichkeit als einer nicht zufälligen 
bewuBt bleibt, so erwächst daraus vielleicht ein icewisses 
Terständnis für den günstigen Verlauf der oben beschriebenen 
Fälle. 

Auch der Bemerkung Magna ns, daß die Walmbil- 
dungen rait primären Größenideeu ein Beweis für den Ent- 
artungseharakter einer Psychose seien, dürfte in ihrer engeren 
Anwendung auf die sogenannten Primurdialdelirien der Origi' 
Jiären zuzustimmen sein. 

Anschließend an diese beiden letzten Fälle, vor allem an 
den letzten, mögen die folgenden Fälle, für die mir gerade 
der eigentümliche Obergang svrischen phantastischer Pseudo- 
logle und originärem Wahn charakteristisch zu sein scheint« 
aufgeführt werden. 

8. K Gz. ia Pr. 1874 geboren alt» Sohn eines fiüchsaniDadiers. 
Naoh den Akten ist eine Schwester des Vaters geisteskrank und 
ein anderer V^wandter durch Selbstmord gestorben. Der Vater 
starb frühzeitig. Die Mutter lebte in leidlichen finanziellen Ver- 
hältnissen, Gz. hesnchte die Volks- und Bürgerschule mit durch- 
8<'hnittli(;hem Kifolge. Da er viel las, wurde er zunächst einem 
Buchhändler in die Lehre gegeben, dort hielt er nur vier Monate 
aus uad ging dann in ein Geschäft mit elektrotechnischen Artikeln 
in Pr. ; ob er dort ausgelernt hat , ist zweifelhaft. Von dieser 
2eit fing ein sehr unstetes Leben an. Er selber gibt an, daA er 
in seiner Schulzeit furchtbar viel gelesen habe, dafi er viel schwftr* 
merische Ideen gehabt habe. Er habe für Blätter Indiauerge- 
schichten geschrieben, die ihm zurückgesohiokt worden seien. Dann 
habe er in die Wälder Nordamerikas wandern wollen, xind mit 
zwo! Frf'nn len ein unabhängiges Reich in Hawai gründen wn]len. 
Sie hatten sich verabredet, von zu Hanse nach Triest zu Üiehen.. 
Durch einen verfrühten Abscbiedsbrief seines Freundes sei es an 
den Tag gekommen und von den Eltern verhindert worden. 

Mit zwanzig Jahren wurde er wegen betrflgerisohen Bankerotts 
KU einem Jahr Kerker verorteilt. Der Tatbestand der damaligen 
Betrügereien ist im einzelnen nicht bekannt. Es scheint si<^ um 
Vorspiegelnng patentierter Erfindangen gehandelt su haben. Zwei 
Jahre Remter, 1896, stand er wiederum vor Gericht, nm sich wegen. 
Betrügereien /u verantworten. Den ausführliehen Entscheidnnj^s- 
gründen des Gerichts ist zu entnehmen, daß er als Simulant be- 
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tnohtet wurde, ein Urteil, das sich auch auf das Outachten des 
Oeriohisarztes stfltste. Er behauptete in der Verhandluag, er ent- 
stamme der chinesischen Dynastie Ming und übergab einen Brief 

aus China als Beweis. Der Brief war eine Seite ans einer chine- 
sischen Grammatik. „r>er Angeklagte fabelt nun von Millionen, 
über die er verfügen kuime, von einem Luftschiff, mit dem er von 
Prag nach New-York gefahren, daß er der größte Erfinder sei 
und daß er di« Summe, am die er die Leute geschädigt habe, be« 
sahlen werde.** Os. gab damals ao, er sei in Bnlfolo als 
Geisteskranker in Behandlung gewesen. y^'Ee heuchelte in der 
Verhandlung eine sehr große Teilnahmlosigkeit und so erhebliche 
Vttnrtandeslosigkeit, daß er die vom Gerichtsarste ihm vorgeaeigten 
Oegenstände, /. B. eine Geldbcirse, ein Messer, nicht erkennen 
wollte, Da7.wi:^:chcji versuchte er für einige Augenblicke durch 
Schlagen mit den Haudeu auf die Bank die Verhandlung zu stören. 
Das G-ericht bat die sickere Ueberzeugung gewouueu, daß eine plan- 
mäßige Verstellung vorliegt." Mit großer Geschicklichkeit und 
Energie wußte er nach seiner Verurteilung su entweichen, ebenso 
kurse Zeit später/ als er wieder in Untersuchung war. Er wurde 
im Jahre 1898 wegen Betrugs, schweror T'rkundenfHlschung und 
Unterschlagung im Rückfall, die er in zahlreichen Fällen und ver« 
schiedenen Orten verübt, zn einer Gesamtstrafe von zwanzi^^ Jahren 
verurteilt. bi den Rntschcidungsgründeu wird das besondere 
Raffinement ytiuer B^^tnii^ereien hervorgehoben. Er hatte sich als 
Vertreter von iahrradurmen aufgespielt und mit Geschick von 
zahlreichen Firmen aioh Fahrräder b^rgt, indem er unter ver- 
schiedenen Namen an verschiedenen Stellen Geschäftsstellen er- 
dffiiete. Im Jahre 1899 trat er seine Strafe im Zuchthaus an. 
Es heißt in den Akten: »Ber Eindruck, den Cz. bei seiner letzten 
Einlieferung erweckte, war der eines nervösen, überspannten Men- 
schen". Im Arztbericht vom Februar 1902 heißt es: „schon im 
Laufe der Iptzten zwei .Fahre sind öfter Bedenken entstanden, ob 
Cz. al> geistig normal anzusehen sei: den Grund hierfür bildeten 
seine Briefe, in denen er vorzugsweise von seinen Erfindungen und 
deren Folgen sprach**. Von dem Augenblicke einee mißglückten 
Ausbruehversudies aus dem Laaarett trat die psychische Verände- 
rung ausgesprochener hervor. Cz. gleite jetzt hartnäckig die 
Bolle des unterdrückten, zum Zwecke der Ausbeutung hier fest- 
gehaltenen berühmten Erfinders. Im Anfang erfolgten mitunter 
EiTCgungszustände, in denen Cz. sang, tanzte und sich als Nach- 
folger Edisons bezeichnete. Besonders ausgiel)ig waren diese 
Phrasen , wenn Cz. sich irgendwie speziell beobachtet glaubte.** 
Wegen Verdacht der Geistesstörung wurde er der Beobachtungs- 
station überwiesen. Hier war er vom März 1902 bis Juli 1903. 
In körperlicher Beziehung handelte es sich um einen Menschen 
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von eigentümlichem GesiditsauacIruGk und zalilreichen Entartnngs- 

zeichen. Das Gesicht ist asymmetrisch. Die Supraorbital bögen 
]>rominieren sehr stark. Umregelmäßige Zahnstellung. AeuHere 
Ohrl)il<] nng rechts und links sehr verschieden. Starke Stire faltnnrr. 
Zitteru der Lider bei geschlossenen Augen. Pupillen sind diflferent, 
von guter Reaktion. Zeitweise ist Hippus zu beobachten. Die 
Reflexe der Sehnen sind sehr lebhaft, ebenso ist die mechauische Mu8- 
kelerregbsirkeit erhobt. ESs besteht deatUdier Tremor der Fing«:. 
Bei geächlosaenen Augen schwankt Cz. Das Gesichtsfeld ist normal,, 
ebenso die Sensibilität ohne Störung. Die Gesichtsfarbe ist blaft und 
der Ausdruck leidend. Das Körpergewicht hftlt sich bei einer 
Körpergröße von 160 cm, während seines ganzen Aufenthaltes 
glcicliniäßig ant* einer Höhe von Ii 8 Pfund, zwanzig Pfand 
unter dem Gewicht bei seiner Aufnahme ins Zuchthaus. 

Li pD\ < bischer Beziehung ändert sich das Zustandsbild des 
Cz. während seines Aufenthaltes nicht. Seine Personalien gibt er* 

tblgendermaßen an: Er sei in Chicago geboren und zwar in dem 
Jahre 71, sein Vater habe Edison geheißen. Zeitweise behauptet 
er. der Erfinder Edison sei sein Vater, ein ander Mal, sein Vater 
habe zwar Edison geheilien, er sei aber nicht der Krtinder ge- 
wesen, sondern ein niederträchtiger Lump, seine Mutter sei des- 
l)a)b nucli Pr. gegangen. Dort habe er die Schulen besucht. 
Zu Anfang behauptet er, er habe höhere Schulen besucht, sei bmC 
dem Polytechnikum gewesen, als ihm, teils aus seinen Zeugnis- 
bttchem, teils aus den Nachrichten seiner Angehdrigen nachge- 
wiesen wird, daß dies unrichtig ist, hält er zwar zunächst daran» 
test, später aber sagt er, er sei Autodidakt. Er sei geborener* 
Krtinder. Seinen tatsächlichen Li-bensgang stellt er bald in voUem 
Umfang;e in Abrede, bald gibt er ihn, wenn man seine Wider- 
spruche aufdeckt, wenigstens teilweise zu. Nennt man ihn bei 
seinem Namen Gz., so wird er wütend. Er spricht viel von seineu 
ErEudungen. Drei seiner Eründungen habe er an das JEleichs- 
marineamt für iUnf Millionen verkauft, einen selbststeuernden elek-^ 
trischen Selen-Kompaß, ein selbststeuerndes elektrisches Torpedo^, 
ein neues kanonenloaes Kriegsschiff. 

Die Austrocknung des Mittelmeeres durch Verschiuii des Golfes 
von (iibraltar, Zementkabel für alle Ozeane, elektrische Diamant- 
erzeugung iüi' tausend Millionen , Weltraumtelegraph zum Mars- 
und Mond, Zukunftskraftmotor ohne Dampf, elektrische Schwind- 
suchtsheilung, elektrische künstliche Verlängerung des Lebens, 
Golfstromablenkung durch Eisberge, elektrlNc^he Wassereraeugung 
nm Luft in der Wäste u. s. f. sind seine Pläne. In allen seinen 
Plänen finden sich j^cwissc, meist aus Zeitungen . oft auch aus 
wirklichen Erfindungen übernommene Gedanken. So liegt seiner 
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Idee, die Mittelmeerstaaten durch Austrocknung des Meeres um 
Land zu bereicbern, die aus einem Bftdeker übernommene Kennt- 
uis zu Grande, daß die Fltiase des Mittelmeers nicht ausreichen , 

nm die Verdtinsfung der Oberflächo zu decken und daß" deshalb 
durch den Golf von Gibraltar ein Wasserzuflnß vom atlantlBchen 
Ozean her erfolgt. Ähnlich ist es mit seinen anderen ..Erfindungen". 
Noch während seines Aufenthaltes kommt er mit neuen Erfindungen 
heraus. Rr ist in diesen Zeiten zieudich »»rregt, führt lebhafte 
Selhstgesprache, ott bis tief in die Nacht hinein und schläft oft 
gar nidit. Er hat lebhaften Entlassungsdrang. Sein Selbetbewufit- 
sein ist dann noch stärker gehoben. Er jachreibt dann viel an die 
Behörden, zeichnet seine Pläne. Der Inhalt seiner Briefe ist dann 
besonders iibersohwftngUch und phantastisch: „Der Stern meiner 
großen Erfindungen muß wieder aufgehen und meine Ehre, Go- 
rcclitigkeit und Freiheit gerettet werden." An seinen Bruder schreibt 
er: „Die Nachwelt und Zukunft wird einst aui mein Monument 
schreiben, daß icli unschuldig leide und ungerechte Schmach hier in 
dem bewunderten Deutschland, damit meine Erfindungen nicht dem. 
Auslände bekannt werden, aber nicht wegen Betrug, das ist nur Aus* 
rede und der Vorwand der Ungerechtigkeit .... Lieber Frans, 
der Schatten der ungerechten Schmach hüllt meinen genialen Namen 
und unser ehrenvolles FamiHenges(-hle( ht ein. Darum flehe ich zu 
deinem Herz, drnuit Dn alles machst: damit ir-h meine grollen Er- 
^"Iidungen ausfiihjen kann zum Nutzen der Welt und 31en.schheit ; 
ucTin ich habe noch viele n^'ue h^rtindungen. J^h habe den Ent- 
plosiousmotor der Zukuntt und dmlurch aucii da.s liultnchitf ohne 
Ballon, den Weltraumt^legi aph zu den Marsplanetbewohuern, welche 
schon eine hnnderttanaendjährige Weltgeschichte haben, neues Biohr* 
System, elektrische Tuberknloseheilung, Ballontorpedos fttrFestnngs» 
krieg, Ballonspiegelfernrohr fiu^ Kriegszwecke, Zementkabel, Sauer» 
8tof^ur^^ache und viele andere Eründungen, weldie noch Millionen 
von alleii Weltstnaten einbringen werden . . . Fahre zum Kai.^N-er 
nach Berlin, schreibe an die Kölnj.sche Zeitung und an das Wiener 
Extrablatt und noch an andere, an welche ich schon im ,Iahi e 181*7 
oder 1898 im September oder Oktober unter meinem rechten Namen 
Eduard Eklison in Köln geschrieben und von Berlin nach Wien 
telegraphierte wegen meiner grollen genialen Idee — Ablenkang 
des Golfstromes mittels Eisbergen und Treibeis und Englands Ende 
dadurch in einem europäisch • amerikanischen Zukunftkriege , was 
die größte militärisch • technische Aktion des zwanzigsten Jahr- 
hunderts wäre . . . Wegen meiner Krfindungen, welche die Mutter 
schon hat, schreibe gleich an die Ministerien nach Wien, Berlin, 
Amerika, London, Paris u. a. als Beweis mid wirst Du Millionen 
dafür erhalten. Prüte sie, damit Du mir glaubst. — Es ist gar 
nicht begreiflich, daO ich hätte jemand betrügen wollen, wo mir 
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doch schon 1896 der türkische Sultan eine kleine lutiel am Suez- 
kaiial abgetreten hat, die mir gehört und wo ioh die freie Stadt 
Palmyra grOndeo wollte, eine freie ideale Handelemetropole fftr 
alle Nationen, eine geniale Idee infolge der Weltlage von PalmynL^' 

Er zeigt eineu Plan von Palmyra als von ihm entworfen. Tatsäoh- 
licli ist es oine Modifikation des WeltausstelluDgplans von Cbikago. 
Ebenso ergaben sich seine übrigen Zeiflinnugen zumeist als Kopien 
oder Umarbeitungen von bekannten Originalen. Hält man ihm der- 
artiges vor, HO wird er erregt nnd leugnet energisch . man wolle 
ihn nur aus Biüßgimst auf Anstiftung des Ministeriums um seine 
Erfindimgen bringen. 

Der Affekt, in den er dann gerät, hat etwas theatraliach- 
pathetinehea. Er gestikaliert lebhaft nnd steigert sich in die Er- 
regung hinein. Er kommt dann leioht ins Weinen und der Tremor, 
der auch in der Ruhe besteht, verstärkt sich. Es ist kein dauernd 
gehobener Affekt , inn den es sich handelt. Für gewöhnlich ist 
er vielmehr meist still und in sich gekehrt und bittet nicht selten 
um Isolierung, daß er von den Mitkranken nicht gestört werde. 

Sein originäres Wahnsystem hat nicht die Festigkeit und 
organische Gliederung echt paranoischer Wahnbilduu^. Wenn er 
auch die hauptsächlichsten Punkte festhält, so l;iGt siüli lioch durch 
bestimmte Fragestellungen, durch Hinweis auf dio Widersprüche, 
die mch an der Hand der Akten über seinen Lebeusgaug ergeben, 
seine Neigung au konfabnUeien veratftrken und man hat oft sehr 
deutiush die Empfindung, daß die Angenbliokserfindung zur Seibet- 
täuschung wird. Insbesondere ist es nicht möglich, seine krimi- 
nelle Vorgeschichte chronologisch einigermafien klar von ihm 
reproduziert zu bekommen. 

Die Prüfung des Gedächtnisses, die Reproduktionsfähigkeit 
von Zahlen, Worten, indifferenten Erfühl ungen , gezeigten Abbil- 
dungen ergibt keine abnormen Verhaituisse. Auch bei Reproduk- 
tion nach längerer Zeit treten keine stärkeren Phantasiezutateu 
hinzu. Er selbst gibt hinsichtlich seines Gedaditnisses an, er habe 
nur für solche Sachen ein gutes Gedftohtnis, mit denen er sich im 
Geiste besoh&ftige. Bei großen Aufregungen wisse er nicht mehr, 
was gewesen sei, beziehungsweise habe er nur dunkle Punkte in 
der Erinnenmg. Doshall) könne er sich gerade auf die letzten 
Jahre nur ungenau besinnen, er sei kolossal nervös gewesen, durch 
das rastlose Herumfahren, um eineu Mann füi seine Ideen zu be- 
kommen. Daß er geisteskrank sei, lehnt er ab, er habe dies auch 
in M. nicht vortäuschen wollen. Daß er damals in der Ver- 
handlung einfache Gegenstände nicht wieder erkannt habe, sei 
gewiß eine Erfindung. Er könne sich daran nicht erinnern. 

Gz. ist dauernd orienMert, er beurteilt seine Mitkranken und 
die Personen seiner Umgebung richtig, er kommt leioht in Streitig- 
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keiten, weil er von ion Kranken mit seinen Kründungen geneckt 
wird. Er seibat interessiert sich niclit tiir die Mitkranken. Die 
AuliasBung ist gut. Auf seine Delikte angesprochen, betont er 
immer wieder, daß ihm die Absicht des Betrugs ferngelegen habe, 
«r habe nie daran geswcifelt, daA er mit seinen Erfindangen die 
erechwindelten Geldbeträge h&tte decken können. Andererseits 
habe er Geld fOr seine ]&findnngen gebrauokt. Besiehongswahnf 
Sinneetäuscknngen kamen nicht zur Beobachtung, 

Es erfolgt die Überführung in die Irrenanstalt seiner Heimat. 
Er schreibt eine Karte mit Edison unterzeichnet. Kurze Zeit 
'l:^raaf entweicht er. Das psycliischo Bild war dasselbe geblieben. 
Er fängt nun, wie sich spitter er-^ibt. wieder die alte Schwindelei 
an, bestellt gebrauchte Motoriädor unter t'al.sciieu Namou und ver- 
kamt die eingegangenen an veriichiedeueu Orten; er lebt flott, 
verkehrt in Dameukneipen. Im Januar 1904 wird er wieder ver> 
haftet, sersohlugt im Poliselgewahrsam die Scheiben. Er kommt 
bald wieder in psychiatrische Beobachtong, wird auf Qnmd des 
Ghitachtens freigesprochen und interniert. Er entweicht hier nach 
wenigen Monatrn wieder. Die Krankengescbidite enthält im wesent- 
lichen dasselbe, wie die obige Ausführung. DiV Diagnose lautete 
auf chronische Paranoia.. Im Sej>teniber VJüb kommt er wieder 
in Berlin zur Verhaftung, nachdem er eine große Anzahl erneuter 
Betrügereien sich hat zu Schulden kommen lassen. 

Die diagnostische StelluDg des Falles ist nicht ganz 
«infach. Der Verdacht der Simulation, unter dem er nber- 
wiesen war, war xunftchst au erwägen. Daß es sich um ein 
zum Sehwindeln und Betrügen geneigtes Indiyiduum handelte, 
ergab sich aus den Antezedentien. Die Episode, die sich 
seiner Zeit in der Verhandlung abgespielt hatte, wo er ein- 
fache Fragen nicht beantwortete uiKi pliantastisrhe absurde 
ErfinduDgen und sonderbare Abkunftsideen, deren Genese 
nicht psychopatliül li^xisch zu sein schien, produzierte, konnte 
den Gedanken an Simulation wohl erregen. 

Daß es sich um Simulation nicht handelte, hat sich im 
Verlauf l^/t jähriger Beobachtung mit — subjektiver — Sicher^ 
heit ergeben. Mafigebend dafür, Simulation auszuschliefien, 
war zunächst die fast dauernd erregte Affektlage des Patienten, 
die ihn oft bis tief in die Nacht hinein zu lebhaften Selbst- 
gesprächen und gelegentlich auch zu starken Affoktausbrücken 
▼eranlaßte. Dazu kam die konsequente Beschränkung auf das 
Gebiet des Erfiodungswahus und die damit zusammenhängenden 

8» 
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originären Größen- unU Beeiniräciuigungbideen gegen seine 
vermeintlichen Feinde, die Gerichte und Ministerien. Versuche, 
seine üme:ebung zu verkennen, Blödsinn zu simulieren, blieben 
ganz aus. Die körperlichen Symptome konnten zwar in dieser 
Beziehung nichts beweisen , immerhin waren die objektiveii 
£r8cheixiaiigen nervöser Erregbarkeit deutlich. 

Die Diagnose in den Anstalten lautete meist auf chronische 
Paranoia. Mit dieser liegt aber tats^ichlich nur eine äuBere 
Ähnlichkeit vor, insofern eine Art Wahnsjstem Tom Charakter 
des Beeinträchügangs- und OröBenwabns vorlag. Pathogene- 
tisch spielte das wesentlichste Symptom der chronischen Para- 
noia der Beziebungswahn eine ganz untergeordnete Bolle. Mit 
der Genese der Größenvorstellungen und des Eifindungswahns 
hat es auch eine besondere Bewandnis. Je Iftnger ich den 
Kranken sah, um so deutlichei wurde es, daß eine gewisse 
Lust zum Fabulieren vorlag. Er steigerte sich offensicht- 
lich in seine abenteuerlichen Ideen hinein, wenn man sich 
mit ihm b<;schiiftigte, und v.niieiie sie nach Stimmung. Im 
Vordert^rund stellt das auf die Erhöhung der eigenen Person 
gerichtete eintallsmäßige Denken, wie wir es bei der Pseudo- 
logia phantastica finden, hier mit dem besonderen Inhalt des 
ErfinduDgswahns. Der Erfindungswahn ist ein völlig anderer, 
als bei den echt paranoischen Erfindern, bei denen es sich um 
Ausbildung einzelner Überwertiger Erfindnngsideen zu handeln 
pflegt. 

Es war nicht zu verkennen, daß offenbar endogener Ent- 
stammung Phasen vorkamen, in dem G. eine stärkere Produk- 
tivität in seiner Erfinderpbantasie zeigte, was ihm auch sub- 
jektiv zur Wahrnehmung kam. Während das subjektive 

Realitätsurteil gelegentlich, namentlich hinsichtlich der origi- 
nären Ideen, deutlich schwankend v.ai, \vLirde die Auto- 
suggestion in diesen erregten Zeiten offenbiii ganz fest und 
jeder Widerspruch brachte ihn in echt© Erregung, in diesen 
Zeilen hatte er die gehobene Stimmung des f(ir sein Recht 
kämpfenden Quärulanten. ideenflüchtige Symptome, manische 
Euphorie, Ablenkbarkeit und gesteigertes Interesse für die 
Umgebung gingen ihm gänzlich ab. Es war vielmehr be- 
merkenswert, wie sehr er lediglich von seinen Angelegen- 
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heiten in Anspruch genommen war. Er wünschte sich die 
IsoUerang, wohl in dem GeftUil, sich seinen Phantasien dann 
ungehemmt hiogeben su können, und madite dort seine Zeich- 
nungen and EntwOife. Ton eigentlicher Stumpfheit und Ab- 
nahme der geistigen Regsamkeit war keine Bede. Seine Aus- 
breche ToUfOhrte er stets mit groBer Umsicht und seine Be- 
tätigung als Schwindler in der Freiheit hat etwas exquisit 
aktives, zeigte Initiative und Geschick. 

Aus dem Gtäai:t("ii ei^^ibt sich gleicb/.eitig . woran ja zu 
denken war, daß eine Hebephrenie nicht vorlag. Hier, wie in 
anderen Fällen, zeigt die erfolgreiche Schwindiertätigkeit in 
der Freiheit, daß die abenteuerlichen und unsinnigen Phantasie- 
bildungen in der Freiheit sein Denken und Handeln zum 
mindesten weniger beherrschten, als in der Anstalt. Ks ist 
das die Erscheinung, die wir bei den Degenerationszastanden 
ganz gewöhnlich antreffen^ die BeeinAufibarkeit der psychischen 
Symptome durch die äuSere Umgebung. 

Der Fall ist den Degenerationspsychosen vom Bilde der 
originären Paranoia anzureihen. Die Wahubildungen haben 
aber hinsichtlich des Kealitätsurteils den schwankenden Charakter 
phantastischer Pseudologie. 

Sine ähnliche Beurteilung erfordern in yieler Hinsicht die 
beiden folgenden Beobachtungen. 

9. J. K., 37 Jahre alt Über die Hereditätsrerhftltnisse ist wenig 
bekannt. Naeh einem bei den Akten liegenden Brief ist ein 
Bruder wegen Körperverletzung bestraft. Von diesem heißt es 
in den Akten, er sei einmal nackt im W<'i] Ic aufgegriffen worden 
und habe, als man ihn festnahm, aich Paulchen genannt, vorwirrt 
gesprochen, behauptet, er wolle eine Villa in Stettin fdnrichten. 
Nachträglich habe er vou uicktü »gewußt. — Der F^at. selbst, be- 
dacht« die Volksschule, kam bis zur ersten Kkis^e. Nach der 
Schule wurde er Kellner. Schon mit. tuui'zehu Jahren wuide er 
zum ersten Mal bestraft and später noch mehrfach. Diebstahle, 
Hehlerei^ Untersdilagung und Kuppelei waren die Delikte. Mit 
zwanaig Jakren acquirierte er Lues. In den Oeflängniaaen wird 
er als intelligent, doch total verlumpt und verkommen bezeichnet. 

Im Mai 1901 trat er eine fünfjährige Strafe an. Er wurde 
im Gefängnis mit Buchbinderei beschäftigt. Ein halbes Jahr nach 
Strafantritt sollen kurze Zeit Zweifel au seiner Oeisteage.sundheit 
bestanden haben. Welcher Art sie waren, wurde nicht bekannt. 
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Er arbeitete dann wieder, machte eine vier Monate dauernde PJeu- 
riÜ8 durcli. Etwa eimmdeinhalb Jabr nach meinem Strafantritt 
machte er neh dann, naehdem üim Briefe nkdit anagehtadigt 
worden waren nnd ein Besadh seines Braders nicht angelassen 
worden war. durch Aufierung renommistischer Orö^enideen auf- 
fällig, und schrieb dann einen Brief an den Minister: ^Lieber 
hochgeehrter Freund ! Du wirst Dich wohl wundem, daß Du schon 
m lange nichts mehr von mir gehört hast und daß ich stillschweigend 
Berlin verlassen habe. Nun giner Freund, will ich Dir mit diesem 
alles sagen und auch Deine Fürsprache bei unserem Freunde Sr. 
Majestät unserem Kaiser erbitten. Vernimm mein Ergehen und 
meine Bitte. Am 'sehnten Mai waren wir, wie schon immer , im 
Fslastiiotel zum Spielen zusammengekommen — alte bekannte 
Frennde — Sr. Majest&t der Kaiser, Graf v. Bülow, Qebrflder 
Grafen v. Eönigsmark, Graf von Köder, Graf v. Kriegsheim, so 
auch wie immer der General v. Pape und andere mehr. Sr. Maje- 
stät hat den Abend fiinfhunderttausend Taler verloren und da 
von Krü f^-'hf'iiT! als Bankhalter fungierte, so war es kein Wunder, 
daß der Kairsei solch hohen Verlust hatte. Ich habe dem Kaiser 
zweihunderttausend Mark borgen müssen .... Die Zahlung hat 
sich in die Länge gezogen, bis ich anf vieles Drängen zu Pängstan 

fünfsigtausend Taler hier ins Znchthsos gesandt bekam 

leh bitte Dich, mir das Geld gamicht hieriier zu schicken: da die 
hunderttausend Mark mir der Pfarrer weggenommen hat, um dafOr 
eine Kirche erbauen zu wollen. Muß ich mir das gefallen lassen^ 
bitte gib mir Antwort darüberV Was mein Halenseer Schloß an- 
betrifft, so kann das der Kaiser mir abkaufen, aber nm für zwei 
Millionen Mark. Gelingt es Dir, den Verkauf des Schlusses zu 
machen, so gebe ich Dir bei meinem Kummen hunderttausend Taler 
Verkaufsgebühren. Das Schloß aber am Pariser Platz soll der 
Kronprinz zum Oktober leer räumen lassen, da ich das Schloß dem 
heiligen Vater znm Hochzeitsgeschenk madien will. Hier im 
Hanse ist zur Hochzeit des heiligen Vaters große Freude, Glttck 
und Heil dem Papste 1 — Nun lieber Freund noch eins — ich 
lasse Seiner Majestät dem Kaiser für das schöne Weihnachtsgeschenk 
der Spielknrtrn und für den blauen Schirm herzlich danken und 
Herrn v. Kriegsheim bitten, mir mein Schloß im Grunewald gut 
zu hüten. Die Miete schenke ich ihm solange ich hier im Zucht- 
hause sein werde, über das andere sprechen wir dann mündlich . . . 
Nun sei herzlich gegrüßt nnd bedankt von Deinem treuen Freund.^ 

Ähnliche Schreiben wiederholen sich innerhalb kurzer Zeit 
noch mehrfach. Das äußere Verhalten ist nicht verändert. £r 
wird der Beobachtungsstation nberwiesen. Somatisch ergibt sich 
hier eine diffuse Herabsetzung der Schmerzempündung, achwache 
Hautrefleze an Fnflsohle, Gremaster und Bauchdecken» Bie Sehnen- 
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reflexe öind ohne pathologischen Befand. Das Ge^jicbtsfeld ist 
nicht eingeengt. Keine Pupillen-, keine Sprachstörung. Grobe 
DQgezieniiossenohemiiiigen besteh«! nicht K. ist hochgewMsheen 
und sieht nicht nnhitelligent ans. In psyebieoher fiesiehimg ver- 
hslt sieh E. durchaus geordnet, er ist orientiert, seigt gute Auf- 
merksamkeit. Die Prüfung des Gedächtnisses ergibt keine Eenn^ 
nisdefekte, die als pathologisch zu betrachten siud. Vorgezeigte 
Bilder beschreibt er nach Tagen und Wochen noch ohne wesent- 
liche Zutat«in und Liicken . auch fiir ♦•rzählte Geechichtea besteht 
keine Rejjrijduktionsfitöruug pathologiüLher Art, 

Uber seinen r.ebensgang gibt er selbst an, er sei bis zum 
viernndzwanzigsten und fünfnnd zwanzigsten Lebensjahr Kellner 
gewesen, <laun sei er „in ein großes Leben eingetreten". Er sei 
Sportsmanu gewordeu, habe l*ferde, Reuueu, Kartenspiel „studiert**, 
habe Pferde, Jokej kennen gelernt nnd sftmtliche Sportzeitungen 
gehalten. £r gibt an, daß er von Frauensimmem Geld zum Unter- 
halt angenommen hat, behauptet aber, das sei weder unehrenhaft 
noch gesetzlich strafbar, dies machen alle vornehmen Herren. Er 
behauptet, nie bestraft zu sein, gibt keine seiner zahlreichen Vor- 
strafen wegen Diebstahl, Hehlerei und L'nterschlagung zu. Man 
wolle ihn mir anschwärzen, oder zntn I pstm haben. EbeniiG be- 
hauptet er, der oben erwähnte I^)]i.'t sej gefälscht, er habe das 
nicht geschrieben. Trotzdem hait er den Inhalt fest. Er sei seit 
1896 im Freiherrnrauge. Er sei zu Festung verurteilt. Wenn 
man ihm sagt, seine Beziehungen zum £aiser, seine Behauptungen 
von grofiem Besitz seien törichte BenommJstereien, so wird er ge- 
reht und behauptet, man stehe mit dem Strafanstaltsdirektor in 
Verbindung. Daß er geisteskrank sei, lehnt er stets ab. — Sein 
Selbstbewußtsein ist etwas gehoben. Es besteht jedoch keinerlei 
Euphorie, dRf^pc^pn einf Npigung zu Erregtheit. Bei Prüfung seiner 
allgemeinen iSiiinesiuuktiouen , bei Litelligenzprtifungen, bei Fest- 
stellung seines allgemeinen Kenntnisstandes macht er keinerlei An- 
gaben, die auf eine Übertreibung oder auf die Absicht Blodsinu 
vorzutäuschen hinweisen. 

In diesem Zustande erfolgte die Überführung in die BeoU- 
aohtnngsstation zu H. In einem von dort erstatteten Gutachten 
heiflt es : Im Verlaufe der Behandlung wurde E. ruhiger. Er Hufiwt 

seine Wahnideen nur auf Befragen und in einer Weise, die es 
zweifeliiaft erscheinen i&fit, ob er selbst daran glaubt. Es ist mehr 

eine affektlose Spielerei und nl fernes Renommieren, als eine wahr- 
hafte Wahnbildung. Ei- liegt ragelang stumpf und ohne jeden 
Atfekt im Bett, hält einen kleinen Zweic^^ eine Blume, ein Stück- 
chen Holz aia Zigarre im Munde. Es kann keinem Zweifel unter- 
liegen, daß E. schwachsinnig geworden ist. Es wurde eine lang- 
sam verlaufende Hebephrenie hier diagnostiziert. Doch wird 
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beantragt, ihu , da er ruhig geworden und lenkbar sei, iu den 
geordneten Sti-afvollzug zu übelnehmen. Hier üuÜert er wieder 
die alten Ideen und wird in die zuständige Irrenanstalt D. ver- 
setzt. Von dort kommt er im September 1906 wieder in die 
Strafanstalt als strafvollzugHfahig und wesentilicfa gebessert zurück. 
Er bat nunmehr ein freuntlliches Wesen, entschuldigt sich bei 
den Aufseliern wegen seines irüheren Wesens. Der Adelswahn 
habe ihn verlass(Mi. D^r Arzt bezweifelt die Kchtheit der Krauk- 
heitseinsicht, (ia er noch immer ein hochtrabondes Wesen liabe. 
Er verbüßt seine Strafe orduaugsgemäli, ist intelligent und handelt 
zweckmäßig. So richtet er ein Uesuch um Anrechnung der in der 
Irrenanstalt verbrachten Zeit auf die Strafe an das Ministeriom, 
erkundigt sich in einem durchaus geordneten und angemessenen 
Schreiben nadi dem Stand seiner Invalidenversicherung und bittet 
eventuell nachversichem zu dürfen iür die Zeit seiner Erkrankung. 

10. W. M., 1876 geb. Der Vater ist Potator^ sehr schlecht be- 
leomundety wegen Hehlerei bestraft, Mutter ist schwachsimug und 
sehr leicht erregbar. Schwester prostituiert, ein Bruder verschollen 
nach einer Bestrafung. Schulbesuch : Volksschule bis zur zweiten 
Klasse , war fanl und wurde oft wegen unnützen Streichen be- 
stralr. Kiiimal soll ov Wiitkriiiiiiife fjehaltt haben. Während der 
Lehrzeit als Ivaufmanii luit .sechzehn Jahren wegen Diebstahls be- 
straft Hit zwanzig Jahren ist er schon viermal wegen Diebstahl, 
Urkundenfälschung und Unterschlagung verurteilt. Während seines 
G-efkngnisaufenthalts macht er unter großem L&rm einen, nach der 
Schilderung kaum emsthaft zu nehmenden Versuch, sieh zu er- 
hängen und schreibt darauf noch einen von anarchistischen Ideen 
und Selbstüberschätzung erfüllten Brief au den Gefllngnisdirektor. 

Nach seiner Entlassung ans den Gefängnissen beschäftigt er 
sich als Schreil)er, Reisender, Preisradfahrer, Buchmacher auf 
Kennbahnen. Mit zwanzig Jahren verbülJt er die erste einundein- 
halhjährige Zuchthausstrafe, anscheinend ohne dall sich Konflikte 
ergaben. 1899 wurde er zu zwei Jahren Zuchthaus verurteilt. 
Er bleibt zunächst in Untersuchung in einigen anderen gegen ihn 
vorliegenden Sachen. Hier wurde er wegen Gonorrhoe, aufierdem 
wegen Schlaflosigkeit behandelt. Bei einer Vernehmung heißt es : 
BI. macht den Eindruck, als ob er den wilden Mann spielen wollte^ 
Er antwortet auf alle Fi atren : ich weifi nidit. Er schreibt an 
den Staatsanwalt: Ich iial)e Strafe genug abgemacht und betinde 
mich in einem Zustande, der an Walmsinn trrenzt. Schon dmußen 
hallen mich die Leute, mit (ienen idi näher im Verkehr stand, 
vprriK'kt genannt". In » iiuMii /weitcM T^rief schreibt er: Der Doktor 
sei verrückt, er .sperre ihn iit den Keller ein und las^e ihn mit 
kaltem und dann mit heißem Wasser bespritzen (ist nach den 
• Akten tatsächlich isoliert und ge ioncht worden) .... £r habe 
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yerachiedene wichtige KntdeckuDgen gemacht, eiuen Mörder auä- 
findig gemacht, in «mein Kirchhof seien Säohe Geld von Qr<tn- 
thal begraben. Er müsse dem Staate noch große Dienste leisten, 
Wenn er keinen D<^tor bekomme , schreibe er an seinen Onkel, 
den Schah yon Persien. Sein Bruder Wilhelm II. sei doch Kaiser 
in Preußen. Für ihn sei eine Million Kaution gestellt. Er sei 
seit zehn Jahren kaisorl. königl. Pnlizeikoinmissar, Kr anterachrieb 
den Brief als kaintM 1. koni^l. Polizeikoiumissar a. D. 

Er wird einif^r Zeit spater in die Strafanstalt überführt. 
Hier arbeitet t r zunächst vier Monate georduet und ohne Auf- 
fälligkeiten. Als ihm mitgeteilt wird, daß ein neues Verfahren 
wegen Diebstahls gegen ihn schwebt, schreibt er wieder einige 
ähnliche Briefe an die Oberstaatsanwaltschaft und an den Kaiser 
nnd unterschreibt sich als Leutnant der Reserve. Es wird dabei 
gleidizeitig sein gleichgültiges Wesen vermerkt. Über seine Lebens- 
geschichte macht er widersprechende Angaben. Kr kommt nun 
zur Beobachtung seines Geisteszustuades in die zuständige Anstalt. 

In körperlicher Beziehung bietet er keine wesentlichen Stö- 
rungen. Es bestoht eino ^i^pringf:^rndiß;f P'inongnng des Gesichts- 
feldes für weiß und für Farben. Die Sc hmer/.t'nijiiiiidun;^ ist diffus 
etwas herabgesetzt. Der Gesichtbausdruck hai meij^t t-twas ver- 
schlafenes. Er hält sich ruhig, äußerlich geordnet, püogt sich 
sorgfUtig. Er spricht wenig, gibt aber auf Befragen Antwort. 
Er hält sich an die intelligenten Elemente auf der Abteilung, das 
Äu&iditspersonal behandelt er mit Nichtaditung. Er befolgt die 
Hausordnung. Doch hetzt < i ^ r; andere, insbesondere Schwach- 
sinnige wat, Er erzählt von Pferderennen, die er in Utiiform TOr 
Offizieren mitgemacht habe, von seinem Verkelir mit Ottizieren, 
seiner hohen Verwandtschaft und gibt Unterriciit im Falschspiel. 

Die Stimmung ist t'a>f dauernd iudifterent. Nur anschließend 
an ärztliche Explorationen gerät er mein tVe Ii in Erregungen und 
schimpft bei seinen Genossen, er lasse si' h niclit als Simulanten 
und als Affen hinstellen. Nach solchen b^rregungen schreibt er 
dann auoh wieder Briefe, voll von Gröfienideen und Schimpfereien 
auf die Behörden. Der Staatsanwalt stehe mit dem Arzte in 
Verbindung, um ihn zu beseitigen. Schon in H. sei man damit 
umgegangen, er habe gehört, wie der Pfarrer gesagt habe: Du 
bist hier um vernichtet zu werden. 

Seine Personalien ^\ht er hinsichtlich des Alters falsch an. 
Er behauptet, sechs Jahre älter zu .sein, als er tatsächlich ist 
nnd fälscht dementsprechend die Chronoloi;ie seines Tiebensganges. 
Er gibt an, gedient /m haben. Den Namen des Regiments müsse 
er verschweigen, das könne ihm schaden. Von seinen Eltern wolle 
er nidits wissen, seitdem er in die Loge eingeführt worden sei. 
Er spricht von Verbindungen, die er nach aufien habe und er 



Digitized by Google 



42 



K. Bonhoeffer, 



wisse, was draußen geschähe. Einmal sagt er auf die Frage, wie 
dies möglich sei, es sei so, „ich spür« es in meinen Gedanken nnd 
an m^em ganzen Kfeper'*. Er tpridht voa gehtimen ZeldiaD, die 
er erhalten habe. Wenn er allein sei) kriege er oft solch einen 
Schreck, dann wisse er, was man mit ihm vorhabe. Das Essen 
habe von Anfang an einen komischen Geschmack gehabt, auch der 
51ilch werde etwas beigemengt. Er hält sich aut dem Anfangs- 
gewicht. Gegen die Behauptung, uut^ er geisteskrank sei , wehrt 
er sich energisch. Intelligenz und Gedächt uis weisen auiierhalb 
seiner Personalien keine Lücken anf. Die EeproduktionsfUiigkeit 
einfadier Geaehjeliten ans der Fibel erscheint etwas gesehw&elit. 
Er bemerkt Sachen, die ihn nicht interessieren, vergesse er. 

Seine gleichgültige Haltung ändert or auch seiner Mutter 
gegenüber nicht, ai» sie ihn besucht. HiusichtUch der zu Auiang 
geänflerten GrOltenideen kommt es mit der Zeit zu kleinen Eoozes- 
eionen. Mit seinem Bruder Wilhelm II. habe er nieht im eigent* 
liehen Sinne sagen wollen, dafi der Kaiser sein Bruder sei, er 
habe ihn nur nach Art des Verkehrs türstlioher Persönlichkeiten 
Bruder genannt. Daß es sich bloß nm renommistische Schwinde- 
leien gehandelt habe, gibt er nicht zu. Nach vierzehnmonatlicher 
Anwesenheit wird er, ohne wesentlich verändert zu sein, nach der 
Irrenanstalt seiner Heimatsbehörde überführt, wo er sich noch 
befindet. 

Die beiden Fälle haben wieder manches gemeinsame. Es 
sind hereditär belastete, von Jugend auf zu Betrügereien und 
IHebfltahl geneigte IndiTidnen. Bei beiden traten, anscfalieBend 
an tinangenebme GtofSogniBerlebniaee, eigenartige Erregungen 
auf, die sich im Klederschreiben sinnloser phaotaetiBcber Größen- 
ideen äoßem, die in ihrer Entstehungsart zunächst den Ein- 
drnck beabsichtigter Renommistereien, im weiteren Ver- 
lauf aber doch zum mindesten zeitweise den Eindruck des 
Autosuggerierteii machen und das Gesamtverhalten entsprechend 
beeinflussen. In beiden Fällen sehen wir eine scheinbar para- 
noische Gedankennchtung, insofern ^\ch Beeinträchtigungsideen 
entwickeln, es fehlt aber in beiden Fullen wieder das Kar- 
dinaisymptom eines deutlichen Bezieh ungswahus. Im erateu 
Falle ist Ton einer auflgesjnrochenen Verarbeitung, einer eigeot- 
liehen Wahnbildung, wie wir sie bei Paranoia kennen, über* 
haupt keine Bede. Die Oröfienideen, wie die Beeinträchtigungs- 
ideen sind eines Tages nach Art der Primordialdelirien da, genau 
wie bei dem Kranken Gz. Der zweite» W. M.,« zeigt Gedanken- 
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gäoge, die mehr pamnoisch aussehen und an hypochondrische 
ErkläruDgsideen und Gedankeo- laut- werden oriDuern. Er spricht 
voT) geheimen Zeichen, die er erhalten habe, er spüre an seinem 
Körper, was draußen vorgehe. 

Die Affektlage der beiden Kranken ist sich sehr ähnlich, 
bei beiden flUit die Indifferenz und Gleichmütigkeit auf. Diese 
Erscheinung vor allem gibt einem psychiatnachen Beur- 
teiler im ersten Falle V'eianlaasung, Dementia praecox zu 
diagnostizieren. Der Verlauf hat diese Diagnose nicht be» 
stätigt. Aber auch davon abgesehen, schien es mir von An- 
fang an sich um etwas anderes zu handeln. 

Zunächst die Affektindifferenz und scheinbare Stumpfheit.. 
Die Ähnlichkeit mit der hebephrenischen Gemütsstumpfheit ist 
nur äußerlich. Es handelt sich um gar keine generelle Ab- 
stumpfung" des Interesses, im Verkehr mit den Kranken tiut 
vielmehr zeitweise eine deutliclio Aktivität insofern hervDr. als 
eine Neigung zum Aufhetzen und zu Disziplinstörungen be- 
steht Auch ist bei Befragen das Urteil über Mitkranke so 
gut, daß eine gröbere Aufmerksamkeitsstörung ausgeschlossen- 
werden kann. £s handelt sich hier um ein Degen erations* 
Symptom, das jedem, der viel mit GewohnlieitsTerbrechero, 
mit gewissen Sorten Ton Hysterie und Epilepsie zu tun hat, 
oft begegnet uuji das bei geeigneter sonstiger Symptomgruppie* 
rung leicht mit hebephrenischer Verblödung Terwechselt werden 
kann. Die Erscheinung äußert sich in einer fast stoisch aus- 
sehenden Fähigkeit, in Situationen, die für den Gesunden un- 
angenehm und fast unerträglich sind, ohne Affektäußerung 
auszuharren. Vor allem das reine Nichtstun, das fiir den Ge- 
sunden auf die Dauer eine der schwerst zu ertragenden Strafen 
ist, wird von diesen Degenerif iren monatelang, auch bei Iso- 
lierung, ertragen, ohne daü der Wunsch nach Arbeit lebhaft 
geäußert wird. Oft begleitet ein verschlafener Gesichtsaus- 
druck diese Zustände. Mit dieser Indifferenz kontrastiert dann 
oft sehr lebhaft das rasche impulsive £rfassen der Situation,, 
beispielsweise bei der Möglichkeit eines Ausbruchs. Ich kann 
dabei auch an die beschriebenen Fälle sogenannter Simulation 
erinnern, die monate-, selbst jahrelang scheinbar gelähmt ge- 
legen haben und dann bei gebotener Gelegenheit in raffinierter 
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Weise ausbrechen, sich zu verbergen verstehen und im ge- 
wohnten Verbrechermilieu durcliaus die alten sind. 

Die Fähigkeit, monateian^^ ohne Arbeit zu sein, oder 
scheinbar gelähmt zu liegen, beruht in diesen Fällen sicher 
nicht in einer, zur Erreichung irgend eines Ziels exzessiv an- 
gespannten normalen Willensenergie, sondern in einer abnormen 
Bewußtseinsverfassung, wie sie eben gerade bei Degenerierten 
-entweder als dauernde Eigenschaft, oder auch episodisch als 
transitoriscbe Bewoßtseinslage auftritt Oerade aus den 6e- 
iangnissen sind mir eine Reihe von Beispielen gegenwärtig, 
in welchen diese Indolenz gewisser Degenerierter zu der Fehl- 
diagnose einer hebephrenischen Yerbl5dung Yeranlassung 
geben iiut. Auch die polnisch-oberschlesische Bevölkerung, 
die sich aucli sonst durcli Keichtuni an Degenerierten und 
-geistigen Schwäcbez isiüudün leichter Art auszeichnet, liefert 
vor allem unter den Unfallkranken zahlreiche Beispiele für 
diese Stumpfheit nicht hebephrenischer, sondern degenerativer Art. 

Eine allgemeine Herabsetzung der Schraerzempündung ist 
4ie Erscheinung, die man nicht selten mit dieser psychischen 
Torpid! tat gemeinsam antrifift. Lombroso hat bekanntlich 
darauf bei dem geborenen Verbrecher aufmerksam gemacht 
und die Analogieschlüsse, die er daraus zieht, sind bekannt. 

So häufig man diese Indifferenz zusamipen mit einem 
Defekt feinerer Qemfltserregungen und höherer Yorsteliungen 
antrifft, so ist sie doch m. E. nicht einfach als Ausdruck dieses 
Defektes, etwa als leichtere Stufe torpiden Schwachsinns, zu 
betrachten. Gewisse Hysterische, bei denen dieser Defekt 
nicht vorliegt und die Indifferenz sehr deutlich vortjauden ist, 
beweisen dies. Es majr sich dabei eher um Zustände handeln, 
die als den alierleichtesten Graden von Autosomnambulisnius 
nahestehend zu betrachten sind. Dafür spricht der Umstand, 
daß diese Stumpfheit nicht immer eine dauernde Charakter- 
eigenschaft darstellt, sondern, wie schon erwähnt, auch episo- 
disch zu beobachten ist, auch der etwas benommene Gesichts« 
ausdruckt den diese Individuen häufig zeigen, spricht in diesem 
Sinne. 

Ich halte es für wichtig, auf diese Afiektanomalie als eine 
ii)igentfimlichkeit des degenerativen Geisteszustandes wieder hin- 
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zuweisen, angesichis der Bedeutung:, welche der GeiDÜtbstunipf- 
heit bei der Dementia praerox-Diaginose beigelon^t wir<l. 

Auch bei den Größenideen der beiden Kranken handelt 
es sich um etwas anderes, als bei der Hebephrenie oder der 
Dementia paranoides. Gewiß tragen sie den Charakter äußerster 
£ntikJcsii2:keit. Aber der Entsteh ungsmechanismus aus geord- 
netem Verhalten heraus, veranlaßt durcb ein unangenehmes- 
Erlebnis ohne ein irgendwie auffallendes paranoisches Vor- 
stadium krankhafter Eigenheziehnng, ohne Verwirrtheit und 
ohne Erregung, ist von vornherein ein wichtiges Unterschei- 
dungsmerkmal gegenüber den genannten Prozessen. 

In beiden F&llen bestand zunächst eine nicht zu rer- 
kennende Ähnlichkeit luit hyperbolischen Konommistereien, 
Tielleicht auch mit dem Bilde, wie ein Ungebildeter sich zum 
Scherz oder mit der Absicht Geisteskrankheit vorzutäuschen, 
den (iroßenwahn eines Geisteskranken darzustellen Torssuciit. 
Tatsächlich ist auch bei dem zweiten Kranken, der noch jetzt 
in der Anstalt ist, vor seiner Verbringung in die Beobachtung 
der Versuch gemacht worden, die Simulation durch die Dusche 
zu heilen, allerdings ohne Erfolg. Auch bei K. ist zunächst 
an Simulation gedacht worden. Bas unvermittelte Auftreten 
des Größenwahns, anschließend an ein ärgerliches Erlebnis, 
die fehlende Übereinstimmung mit sogenannten typischen 
Krankheitsformen, die ungewöhnlichen Amnesien, die gerade 
die belastenden Merkmale umfaßten, das Gefängnismiiieu , die 
durch den Lebensgang erwiesene Neigung zu Betrügereien 
konnten den GedankeJi daran wohl erwecken. 

Diesen Momenten gegenüber stehen die körperlichen und 
psychischen Degeuerationssymptome, die Affektanomalie, die 
lange Daner des Zustandes, der subjektive Eindruck der Echt- 
heit der einzelnen Äußerungen. Will man den Beweis der 
„Echtheit** des Krankheitsbildes führen, so tritt derselbe 
Fall ein, den man fast immer erlebt, wenn man die Geschichte 
der Entlarvung eines Individuums, das Geisteskrankheit simuliert 
haben soll, liest. All diese Berichte haben nur bis zu einem 
gewissen Grade etwas beweisendes. Es bleibt meist ein Best,, 
der mit der psychologischen Analyse des simulierten Zu- 
Standes nicht aufgeht, und zwar selbst bei solchen, die später- 
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hin ein Geständnis ihrer Simulation abgelegt haben. Diesei- 
psychologisc h u aklare Rest hat seine Gründe nicht etwa 
nur in den iiEitürlichen Schranken, die sich uns bei jeder 
Analyse eines fremden Bewußtseins entf!;ep^enstellen , sondern 
in der besonderen Geistesbeschaffenheit der Individuen, um die 
es sich hier bandelt. Daß iangdaaernde ^Simulation** von Geistes- 
krankbeit nur auf dem Boden einer degenerativen Aolage Tor- 
kommt, ist ein Satz, über den die meisten Psychiater einig sind. 
Weniger einheitlich ist die Deutong dieser Erscheinung. Bs 
handelt sich nicht darum , dafi bei diesen Simulanten ganz im 
aUgemeinen hereditäre Belastung, Henkelohren oder ähnliche 
Dinge sich finden, sondern das Festhalten an der Simula- 
tion hat in einer abnonnen Geistesbeschaffenheit die Ursache, 
welche psychiatrisch noch näher aufzuklären ist. 

Man verweist daiaui, daß eine kiaukiiafte Autosuggesti- 
bilität die Individuen ihre Schwindeleien mit der Zeit selbst 
glauben lasse. Ich halte es in den vorliegenden Beobachtungen 
wohl für möglich, daß die beiden Individuen im Moment des 
ersten Produzierens des sinnlosen Größenwahns selbst nicht 
daran geglaubt haben, jedenfalls nicht mit der Festigkeit des 
Kealitätsurteils, wie wir es beim Wahne kennen. Dabei kann 
•ander Betracht bleiben, ob es sich um eine Phantasiespielerei, 
oder um eine bestimmte Absicht, oder um etwas ganz anderes 
gehandelt hat Zur Zeit des Anstaltsaufenthalts aber sprach 
das ganze Verhalten dafür und spätere Beobachter haben daran 
gar nicht gezweifelt, daß der Komplex der Orößenrorstellungen 
eine subjektiTe Realität wenigstens zeitweise bekommen hat. 
Dies wird durch die Autosuggestibilität erklärt 

Tatsächlich ist die Suggestibilität in diesen Fallen keine 
allgemeine , sondern sie greift in bestimmten Vorstellungs- 
komplexen mit besonderer Leichtigkeit Platz und zwar ist es, wo- 
rauf ich schon hingewiesen habe, vor allem das Bewußtseins- 
gebiet, welches die äußere Stellung und den Lebensgang der 
eigenen Person umfaßt Dieser Komplex von Vorstellungen 
zeigt beim gesunden erwachsenen Menschen eine außerordent- 
liche Festigkeit, während er bekanntlich beim Kind noch recht 
schwankend sein kann. Es ist bekannt, wie leicht gerade bei 
Kindern Phantasieerlebnisse, Träumereien von Prinz und Pritf- 
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Zessin, unterfi^eschobenem Kind Tomehmer Eltern, seibat bis 
in Jahre, die übef die erste Kindheit hinausgehen, sich in sub- 
jelitave Realitäten umsetzen nnd den Ennnpnmo:skomplex des 
wirklichen Lebensgangs Torübergehend verdrängen können. 
Man wird es als ein Zeichen einer nicht abgeschlossenen Snt* 
iricklang zn betrachten haben, wenn dieser Yorstelinngskom- 
plex auch bei Erwachsenen noch eine dem Kinde ähnliche 
Labilit&t zeigt. Ich bin deshalb der Ansicht, dafi die Neigung 
dieser IndiTiduen, sich autosoggestiT in Größenphantasien der 
geechiiderten Art zu ergehen, ihren ganzen Lebensgang aknt 
retrospektiv zu falschen • auf eine gewisse Schwfiche in der 
Entwicklang des Persönlichkeitsbewniitseins znrückzaführen ttt 
und halte gerade die Labilität dieser Vorstellungskomplexe 
luf em Symptom der Degeneration. Ist, wie bei unseren In- 
dividuen und wie es oft der Fall ist, gleichzeitig eine krimi- 
nelle Neif^ung vorhanden, sü kann die krankhaft© Lust, fremde 
Personen darzustellen, verschiedene Jburüion unnehraen. Sie 
zeigt sich frühzeitig in der Vorliebe, unter falschem Namen 
zu gehen, in hochstaplerischem Auftreten. Bigamie habe ich 
ans der Neigung, als Doppelpersönlichkeit aufzutreten, herror- 
gehen sehen. Tritt eine sexuelle abnorme Anlage dazn, so 
«rgeben sich die pathologischen Typen , die ein jahrelaDgee 
Leben unter der Maske des anderen Geschlechts durchführen. 
Bei manchen Degenerierten habe ich diese Labilität der Per- 
sönlichkeit nur als ganz rorabergehende Erscheinung durch 
Angetmnkenheit ausgelöst gesehen, fiin Teil der Zechprelle- 
reien unter Angabe von falschen Namen gehört hierher. 

Die klarsten und augenfälligsten Beispiele von schwanken- 
4em Persönlicbkeitsbewußtsein sind dio bekannten Fälle von 
sogenannten alterierendem Bewußtsein bei Hysterischen, sie 
sind vor allem von Delbrück eingehend gewürdigt Es 
mögen hier, um die Beihe abzuschließen, noch einige klare 
Fälle von dem Typus des hysterischen pathologischen Schwind- 
lers angeführt werden. 

11. P. B. 1875 geboren. Vater kleiner Handwerker in einem 
Achwäbischen Marktflecken. In der Schule leicht von Fassung, 
Aber sehr vergefilicb. Nach der Schule HaodarbeitBSohule in St., 
dann knrse Zeit in einem Wäschegeschäft. Dort lief sie weg, 
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weil sie tsicli schleclit vertrug, iiediialuug wegen Diebstalüs. Sic 
wird SchliefieriB, läuft auch dort weg, als sie keinen Urlanb bekomm L 
Ztt Haufte hält sie nur kurze Zeit aus und geht nach Mets. Als 
sie bald zur Kontrolle geschrieben wird, geht sie nach Strafiburg, 

dort ist sie vier Monate ala Konfektioneuse. Später ist sie als- 
Quadrillentaiizerin im Cirkus, auf Wanderl u'ihnen. Mehrfach wegen 
gewer bsiuälUger Unzucht bestraft. 18U-i wird sie wegen Fühmng- 
eiiie>< falschen Namens bestraft. 

IsOT. im Sommerrlioater zti F. f;ibT s'\>' sich als Frau v. G., 
gebuiene v. (). aus, kiiüpii als soli he Bezicliiuit^tjii zu einem Offizier 
HD, er/.ülilt diesem von ihren Bezicbuugou zu vei schiedenen preußi- 
schen Adelsfauiilieu, ihr Mauu habe sich in Monako erschossen, 
dadurch aei sie in materielle Not gekommen, begleitet den Offizier 
ins Bad und nach Berlin. Sie behauptet zunächst, schwanger ge- 
wesen zu sein und abortiert zu haben. Rs sei eine Operation er- 
lorderltch. Später erweitert sie wieder ihren Leibesumfang unter 
'lein Vorgeben, schwanger zu sein, beabsichtigt ein von ihrer 
ScIiwc-tHr zu erwartendes Kind nnterzKschioben S^i*' unterschreibt 
Wechsel auf den Xamen v. Es gelingt ilir, den Oftizier über 
all diese Dinge zu täusclien, trotzdem sie nicht imstande ist, 
einen orthograpiuscheu Brief zu schreiben um) sie schwindelt ihm 
etwa 12000 Mk. ab. Wird später wegen Betrugs verhaftet. Hält ku« 
nächst im Untersuchungs-Qefängnis an ihrer Rolle fest Nach der Ver~ 
urteilung Ausbruch eines schweren hysterischen EJrreguugszustandes. 
Nach der Einlieferuug ins Strafgetängnis etwa 14 Tage dauerndes, 
iiysterisches Delir mit Verkennungen, Desorientierung, phantasti- 
sche't Angstvors;e!lnnn;eii und Gesichtshallvicinationen, Visionen ihres 
Geliebten und 8' hlallnsigkeit. Im Dauerbad alimahliche Bcniliigun^. 
Verbüßt nach Ai»iaul dieses Zustanden ihre Strafe ordnungsgemäß 
und ist gute Arbeiterin. Zeitweise tieten während der iVzjäli- 
rigen Strafdauer wieder die früheren Vorstellungen, adliger Abkunft- 
zn sein, und eine Neigung zu renommistischen Schwindeleien auf und 
zwar ist es stets die Zeit der praemenstmellen Erregung, in der 
solche Erscheimmgen beobachtet werden. Ausgelöst werden diese 
Zustände durch Konflikte mit dem Wärterpersonal, in die sie um 
die.se Zeit heMoiider? leicht gerät. Dauernd besteht Neigung 
zu Stimuiungsschwankuugen ui>d ein hysterischer Hal)itns. Nach- 
träglich will sie ni' hts vou <len Erregungen wissen und sie zeigt 
stets Abneigung gegen genauere Explorationen. 

Nach ihrer Entlassung geht sie nach Berlm und nimmt ihren, 
alten Beruf wieder auf. 

12, N. G., iSö'<i geboren in Berlin als Tochter eiues Tischler- 
meisters, lieber Hereditätsverbiltnisse ist nichts bekannt. Wird, 
nach der Schule Kindergärtnenn. Führt ion unstetes Leben und 
wird prostituiert und acquiriert bald Lues. Mit 38 Jahren wird sie» 
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zum erstPTi Mal wi'^'eii Führung eines falschen Namens bestraft, RnJe 
der 8Üei Jahre hat öie Beziehungen mit zwei Offizieren, gilit sich 
als Baronin aus. Der eine der Offiziere glaubt iiireu Schwindeleien 
und gibt sich ernsthaft mit dem Gedanken, bie zu heiraten, ab. 
Erpressimgsverauche, die sie bei der Mutter des zweiten Offisiers 
macht, indem sie behauptet, ein Kind von ihm so haben, fahren 
ihre Verhaftung her))ei. Sie gibt dann in der Verhandlung einen 
Teil der Schwindeleien als Lügen zu. Während der Verl)üßun;LC 
ihrer dreijährigen GetHngnisstrafe zieht sie sich zahlreiche Dis- 
ciplinarstrafnn wegen Zänkereien mit Aufseherinnen zu. Im Ent- 
lassungsvermerk 189(5 heißt es: j,Kinp dnrch und durch verlogene 
i'tisun.die viellf»icht seihst nicht (Miniial verslt-iu , wie weit sie 
üich in Lügen ver8trickt hat, da/,u ächeinht-ilig und sittlich aufs 
tiefste Terfcommen". Bemerkenswert ist, daß die vielfach wegen 
nftchtlkhen Bettn&ssens discipliniert worden ist. 

1899 fiiugt die nunmehr 4üjährige und noch älter auaselKMult' 
G. wieder einen Liehesronum an. Sie gibt sich als ürarin Hohenau, 
Grätin Montgelas, Freiin v. Schleinitz, als Schauspielerin !>. Kroll, aus. 
Sie erschwindelt von einem Leutnant 6000 — 7000 Mk., einen Studen- 
ten betrügt sie um600Mk. Im einzelnen stod die Schwindeleien 
ziemlich raffiniert durchgeführt. Sie wird wegen Betrugs und 
Urkundenfälschung verurteilt. Währen«! ihres zweijährigen Üe- 
fängnisaufenthaltes zeigte sie ein ziemlich gleichbleibemles \'er- 
halten. Eine hysterische Abasie, die sie zunächst hat, läGt 
sich l>:i!d beseitigen, doch äuCert sie zahlreiche Klagen über 
Herzklopfen, Schwindel, Appetitlosigkeit und Schlaflosigkeit. Sie 
sieht gelegentlich schreckhafte Gestalten, über <lie sie mit hyste- 
rischer Anschaulichkeit berichtet. Sie beschäftigt sieh und hält sich 
in der Hauptsache an die Hausordnung, doch bedarf sie gi'oßer 
Naclisicht. Sie hat ein . affektiertes Benehmen, spricht mit spitzen 
Lippen und liebt sentimentale Wendungen. Beim Arzte erscheint 
Hie periodenweise fast täglich. Versucht man, über ihren Lebens- 
gang etwas von ihr in Erfahniiig zu bringen, so kommen die 
widorsprecliendstcn Angal)en über ihre Jugendzeit, ihren eigen! 
liehen Lebeusgang; ihr Alter ist von ihr selbst niemals riclitig 
in Erfahrung zu bringen. Hält man ihr die Akten vor, so be- 
hauptet sie, sie seien falsch und will nichts davon wissen. Ihre 
gräflichen Abstammnngsideen hält sie fest, ihre Mntter, die „Gräfin- 
mutter" habe eine Villa bei Potsdam, ein Schloß in der avenue de la 
grande arm^ in Paris. Wenn sie zur Entlassung käme, ziehe sie 
zur Gräfinmutter. Sie sei in Paris geboren, ein Onkel von ihr 
sei Medizinalrat, an den werde sie sich zunächst wenden. Die 
l*]inzelheitf!n wechseln je nacli Stimmung, insbesondere bei Demon- 
strationen in der Vorlesung ist sie in Ausschmückung der Einzel- 
heiten sehr ergiebig. Den Einreden, daß ihre Aussagen doch gar 

4 
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nicht mit dev \V irkliclikeit übereiDätimmeii , begeguet sie meiät 
mit dem klagenden Ausruf: ^«aa aoll ioh armes Mädohen machen^. 
Die ünterauäiung der Beproduktionsf tthigkeit ergibt kein von der 
Kovm abweichendes Verhalteoi Ihre Umgebung ist der Ansicht, 
dafl sie ihren Sdiwindeleien selbst glaubt. Sie behauptet mehrere 
Sprachen zu sprechen, in Wirklichkeit beschränken sich ihre 
Kenntnisse nur niif die elementarsten Dinge. Sie schreibt 
sohlecht und unorthographiscb. 

Nach ihrer Entlassung soll sie nach einge/oge^ien Erkimdi- 
gUDgen ihr altes Hochstapelgewerbe wieder autgcDommeu iiaben. 

13. J. M, 23 Jahr, Bei den Geseh wintern des Vaters nnd 
deren Descendenz findet sich Epilepsie. Bei M. aelh.st l)esteht 
von Jugend ein Hang zur Tjüge und zu abenteuerlichen Streichen. 
Biß Obersekunda auf acht verschiedenen Gymnasien wird er meist 
nidit seiner schlechten intellekinellen Leistungen wegen, sondern 
wegen Neigung zur Lüge, zu Betrügereien und Yerleumdungeu weg- 
gesehickt. Sexuell zeigte er sich frühzeitig erregbar. Er mastur- 
biorte vom 11. Lebensjahr an. Als 10- bis 11 jähriger Junge 
machte er sich den Angehörigen gegenüber einmal durch ein eigen- 
tümliches Verhalten auffällig. Als der Vater ihn eines Tages aus der 
lateinischen Grammatik überhören sollte, war die.se abhanden ge- 
kommen. Der Vater nahm an, da(.^ er sie beiseite geschafft habe, 
um dem üeberhören zu entgehen und inquirierte ihn in diesem 
Sinne streng. Nach anfänglichem Leugnen legte der Junge schließ* 
lieh tatsSchUch ein Qestfindnis in dem Shine ab, er habe die Ghram- 
matik los sein woUen und sie deshalb in den Ofen gesteckt und 
verbrannt. Er war nun selbst davon ttberseugt, dall die Gram- 
matik auf diesem Wege abhanden gekommen sei und hielt die 
Strafe, die er dafür erhielt, für berechtigt. Einige Tage später 
erzählte er seinem Vetter, mit dem er zusammen StumlHn hatte, 
den Vorfall und erst dabei stellte sich heraus, daii er die Gram- 
matik garnicht verbrannt hatte, sondern daß sie sein Vetter a\is 
Versehen mit nach Hause genommen hatte. Eist nach dem Anblick 
der wiedergefundenen Gnunmatlk wurde er aus seiner Selbst- 
täuschung gerisseii. 

Einige Jahre später, als die Hansensohen hypnotisdiAn Sohau* 
Stellungen in seinem Heimatorte populär waren, machte er aller- 
hand törichte Streiche, er lief im Winter barfuG von zu Blauae 
weg, brachte sich mit einem Messer oberflächliche Verleteangen 

auf der Brust liei; anstatt in die Schule zu gehen, fuhr er in 
eine Nachbar.studt /n einer Hochzeit. Bei all diesen Streichen 
behauptet er dem Lr lin^r gegenüber, unter einem ihm unbekannten 
hypnotischen EinHusse gestanden zu haben. Von einem Teil seiner 
Umgebung wurde dies geglaubt, die anderen nahmen an, duU er 
nur die &ule unter dfeaer Maskierung schwänsoi wollte. 
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Das Rinjähnge bestand auf der Presse. Hier sowoM, wie 
in der zweiten Hälfte seinps Militärjahres war seine Führuag leid- 
lich, w&hreTiH er sonst immer schlechte Qualiükationen hatte. 

Er wandte sich der Land wirtachaft zu und bekam hinaiohtlioh 

seiner litnriwirt.'jchaitlichen BeftÜhigting gute Zeugnisse. 

Bemerkenswert iat der Grund, aua dem er eine seiner ersteu 
Stellungen nach sechswöchentlicher Dienstzeit verlassen muiste. 
Kr hatte eines Abeuds plötzlich seine Crutäherrin, eine Mutter von 
sechs Kindern, stünniaoh mnannt, in der AnnaJune, daH er tä» &x 
siob gewonnen habe. Der Erfolg war, daA er sofort ans dem 
Hanse maßte. Vorangegangen waren anonyme Briefe, wie sloh 
s täter herausstellte, Ton M. geschrieben, in denen M. eines sexu- 
ellen Verhältniaaes mit seiner Gutsherrin beschuldigt wurde, und 
in denen auch ihr bisheriger Lebenswandel als zweifelhaft be- 
zeichnet wiu-cie, Autverdeni spielte ein unbekannter Dritter, mit 
dem er auf dem Felde z\isammengetrolfen sein wollte und von 
dem er allerhand intime Details gehört haben wollte, eine Rolle bei 
den Sehwindeleien, mit denen er die Ontsherrin ftlr sich in ge- 
winnen glaubte. Er selbst war seiner Sache vollständig sicher 
nnd soll aufs äußerste über seinen Mißerfolg konsterniert gewesen 
sein. 

Seine nächste Stellung ^tt er unter der falschen Personal- 
angabe, er sei Ulaneuoffizier gewesen, an, während er tatsächlich 
als Gefreiter bei der Infanterie entlassen worden war. Der Guts- 
herrin gegenüber wußte er glaubhaft zu mac;hen, er sei nicht der 
leibliche Sohn seines Vaters, sondern fimigrantensohn. Seine Kitern 
seien wegen schwerer hochpolitischer Konflikte des Landes ver- 
wiesen worden nnd dürften erst zurückkehren, wenn die drei 
ersten Kaiser gestorben seien. Sein vorhandener Taufschein sei 
von einem katholischen Geistlichen gcfUlsdit. Seine Mutter sei 
eine v. D. Er werde später von seinem Onkel v. M. große Güter 
erben. Er selbst sei eigentlich adliL::, sein Onkel sei ein General- 
leutnant V. L., der in Prag stehe. — Diesen Roman führt er mit 
vielen Einzelheiten seiner Gutsherrin und seinem (Gutsherren gegen- 
über über ein Jahr lang durch. Kr lielJ sich gelegentlich zum 
Besuch des fingierten Onkels Urlaub geben, empinig und acinieb 
scheinbar Briefe an den Generalleutnant v. L, — Er lehnte es 
wilhrend der späteren Zeit seines dortigen Aufenthaltes ab, gegen 
Gehalt weiterzudienen, da ihm dies in der Offizierswahl schaden 
könne und da es sein Vater nicht gern sehen würde. 

Zeitlich mit diesen, die eigene Personen betreffenden, von 
der Griitsherrin und von dem Gutsherrn geglaubten Schwindeleien 
parallel ging der Beginn eines sexuellen Verhältnisses mit seiner 
Gutsherrin. Während dieses intimen Verhältnisses wußte M, in Er- 
fahruug zu briugen^ daß ^^eine Gutsherrin auch mit seinem Vor- 
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gäuf^or in ehebrecherischen Beziehungen gestanden hatte. Er wollte 
dies wiederum von eiuem uubekanuteii Dritten erfahren haben. 
Ai28 der Kenntnis dieser Tatsachen entwickelt M. ein woblange- 
legtes Erpressnngssystem. Er nagt seiner Gntslierrln, ihr früherer 
li^bhaber sei gttnzlich heruntergekommen und habe gedroht, er 
werde die Briefe, die sie an ihn geschrieben habe, an ihre Schwieger- 
matter schicken, wenn er nicht 6000 M. bekäme. M. bot sich als 
Vermittler an, Hef^ sich 4000 M. geben, fingierte eine Zusnirnfi«^!!- 
kimft mit dem früheren Liebhaber A, und behauptete dann, er iiabo 
noch 2500 M. da/u borgen müssen, um den A. zu befriedigen. 
Die Briefe habe er behalten und verbrannt. 

In der FolgeTieit ereitrHeteu sich nun allerhand eigentümliche 
Vorfälle. kommen Uclddiebstähle vor, Pferde wurden nacht« 

stellenweise geschoren, Hunde boutgefärbt, Fenster eingeworfen. 
M. sofalug nachts Lllrm, es sei ein Einbrecher da. Ein Mal kam 
er mit zerkratztem Gesicht nach Hause, ein ander Mal brachte er 
Verletzungen am Oberarm, angeblich von einem Schuß herrQbrend, 
mit nach Hause. 

All diese yon M. inscenierten Vorfälle* hatten die Folge, 
seine Gutsherrin zu ängstigen. Er behauptete, der frühere Lieb- 
haber A. treibe sich hier als heruntergekommener VaL^fd »and umher, 
um erneute Erpressungen auszuüben. Er iiabe ihn mit eigener 
Lebensgefahr weggejagt. — Mehrfach Heß er diesen scbeinbaron 
Erpresser noch auftreten. Schließlich behauptete er, er. sei seilest 
Opfer eines Betruges geworden. Es habe sidi ^n Schwindler ihm 
gegenüber als der A. ausgegeben, um das Geld von ihm zu er- 
pressen. 

All diese Schwindeleien werden yon M. mit allen Einzelheiten 
ausgestattet. Als Beispiel mag ein kleiner Auszug aus seiner 

eigenen Schilderung dienen: ,,Kurze Zeit vor Weihnachten traf 
ich den früheren Liebhaber A. eines Abends, als ich aus den Ställen 
kam, im meinem Zimmer an. Ich fragte ihn, was er denn haben wolle, 
worauf er mir erwiderte, er könne sich niclit mit der erhaltenen ."^umuie 
zufrieden geV)cn, sondern er verlange nocli den Hest. Ich sagte ihm, 
daii ich ihm das nicht geben könne, er solle mit Frau X. selbst 
unterhandln und ich wflrde dieselbe heranrufen. Ich ging nun 
heraus und da A. in meinem Zimmer wegen des Stubenmädchens, 
das um diese Zeit abdecken kam, nicht bleiben konnte, führte ich 
ihn in die daneben stehende Mangelkammer , die ich hinter ihm 
abschloß. Nun ging ich zu Frau X. hinunter und sagte ihr, daß 
ich A. in der Mangelkammer eingeschlossen hätte und daß sie hinauf- 
gehen möchte, um mit iiim zu unterhandeln. Anfangs sträubte 
sie sich dagegen, gab aber schließlich nach und wir beide gingen 
hinauf. Als wir jedoch die Kammer betraten, fanden wir A. nicht 
darin, erst abends, als alles sich schon zur Uuhc begid)en hatte, 
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kam A., der sich auf dem Boden versteckt hatte, in mein 
Zimmer. Zuerst fragte er micb, ob ich niclit eine geeignete Stelle 
im Dorfe für ihn hätte und dann stellte er wiederum seine Geld- 
forderungen. Ich geriet mit ihm in einen Wortwechsel imd vei> 
wies ihm diea Zimmer, worauf er sich entfernte. Bei dieser Oe- 
legenheit hat A. gegen Frau X. Drohungen ausgestoßfin und erklärt, 
er würde das Geld scliou erhalten, denn er wäre im Belitz nov'h 
von anderen Geheimnissen, die der ü'rau X. schlecht zu stehen 
kämen. — A. lieli nun einige Zeit nichts von sich hören. Am 
Sylvester — I6h kam gerade aus dem Schweinestall — traf ich ihn 
im Garten und er fragte mich, ob Frau X. noch nicht entschlossen 
wtlre, ihm das noch ifehlende Geld su geben. Bei dieser Gelegen- 
heit zeigte er mir von weitem ein Fläschchen und ließ dabei Worte 
von Abtreibung, die sich auf Frau X. und deren Schwester bezogen, 
fallen. Ich wollte ihm das PläHiehchen enti-eißen, derselbe hieb 
mir nbc- mit einem Gegenstand ins Gesicht und als ich ilni tlaraul' 
festhielt, z<tg er eine Pistole aus der Tasche und 8choi.i auf mich. 
Dadurch wurde ich dermaßen erschreckt, daß ich ihn los ließ und 
er benutzte den Augenblick, um das Weite zu suchen. Ich begab 
mich darauf in mein Zimmer, um mir die Wunde im Gesicht aus- 
zuwaschen. Bas war das letzte Mal, dsß ich A. in S. jiiesehen 
habe. Ich traf ihn später, als ich Pfingsten nach Hause fuhr, 
in L. auf dem Bahnhofe." 

Ein Versuch, der ELeraaim X. zu vergiften, licscldießt den 
Roman. Das anschließen'le Untersuchungf^verialiren laßt seine 
Schwindeleien von »ier interessanten Abkunft veisdiwinden. Da- 
gegen hält er au dem Auftreten des dunkeln Dritten fest, trotz 
der gänzlichen Unmöglichkeit dies glaubhaft zu macheu. Zahl- 
reiche neue Lügen treten im Verlauf der Dntersnchung hervor. 
Somatisch zeigt M. einige Entartungszeichen: Asymetrisches Ge- 
sicht, großer Unterkiefer, große Henkelohren mit schar frandigem 
nicht umgebogenen Helix, starke ]»rotuberantia occipitalis externa, 
Vertiefung zwischen Occipital- und fr^cheitelbein; ungleiche Inner- 
vation des Facialis', tic der Gesichtsmuskulatur. M. thukt wenig, 
gibt au, intolerant zu sein. 

Das schulmäßige Wissen ist oberflächlich. Ein groljc! rntelli- 
genzdefekt ist nicht nachweisbar. Keprüduktionsfühigkeit tiii ge- 
gebene Aufgal)en erweist sich nicht gestört. Die Beobachtung 
ergibt leichte Hypnotisierbarkeit , vereinzelte hysterische An- 
falle und isolierte krampfartige Zuckungen in der Bauchmusku- 
latur. Bemerkenswert ist die Gleichgültigkeit des Pat. gegenüber 
dem gegen ihn sdiwebenden Verfahren. 

Die drei letzten Beobachtungen zeigen uns gewohnte 

Bilder hysterischen Hochstaplertums. Es beweisen fast allein 

schon die außerordentlichen Erfolge, die die Individuen trotz 
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der grobin inneren Widersprüche hatten, daß sie autosuggestiv 
mit ihren Köllen so verwachsen waren , daß auch die über- 
zeugende Kraft für andere nicht ausblieb. 

So entfernt die letzten Beobachtungen den erstgeschil- 
derten dieser Grappe im symptomätologischen Aufbau zu 
stehen scheinen, so Terbindet sie doch der gemeinsame Zug, 
daß sich mit großer Leichtigkeit der den .eigenen Lebensgang 
umfassende Komplex von Erinnerungen unter dem Einfluß 
Ton Einfällen, die den Inhalt von Gröflenideen haben, umge- 
sttltet 

Ist bei den letzten Beobachtungen die Trennung von ein- 
fachen und Phantasie) ügen kaum durchführbar, so stehen die 
ersteren den Wabnbildungen originär Paranoischer nahe. 

Worauf es mir ankam, ist, zu zeigen, daß die Erscheinung s 
labilen Persönlichkeitsbewußtseins in diesem iSinne eineDegenera- 
tionserscheinung ist, die weit über das Gebiet der Hysterie hinaus- 
reicht Am eklatantesten tritt sie hier nur hervor, weil sie 
mit einer besonder^ starken produktiven Phantasietftlig- 
keit Terbunden ist Die letztere ist aber keine Vorbedingung 
für die Entwicklung solcher Zustände. Ebensowenig lassen 
sich diese Erinnerungsstdrungen auf eine generelle Störung 
der Reproduktionsfähigkeit zurückführen. Bei allen den hier 
aufgeführten und auch bei anderen hier nicht beschriebenen, hier- 
iicrgchörigen Krankheitsfällen sind Cntersachungen über das 
Reproduktionsverniögen indifferenter Geschichten und vorge- 
zeigtur Bilder innerhalb bestimmter Zeitabschnitte gemacht 
worden. Es hat sich dabei ergeben, daß die Reproduktions- 
treue als solche kein von der ^iorm abweichendes Verhalten 
zeigt, d. h. es kommen nicht mehr Abweichungen von dem 
Tatbestand vor, als sie .auch der Gesunde zei2:t Es ist nur 
diese eine» die eigene Person betreffende, Seite des Erinne- 
rungsvermögens, welche die geschilderte Störung zeigt 

Wenn ich im vorliegenden Zusammenhange von der Labili- 
tät des Persönlichkeitsbewußtseins gesprochen habe, so bin ich 
mir bewufit, daB der Ausdruck besser gewählt sein könnte. Es 
handelt sich ja nur um eine ganz bestimmte Erinnerungs- nnd 
Vorstellungsreihe innerWlli dieses Bewußtseinsgübietes, und 
gerade das Moment der i^eisönlichkeit, das man als Indivi- 
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duaJität, als Charakter bezeichnet, bleibt unberührt. Atich 
die Labilität ist nur in einer bestimmten Kichtung vorlianden. 
Bis verändert sich das Bewußtsein nur in der Bichtung 
der Erhöhung der äußeren Person, und gerade diese äußer- 
lich egoistische Denkriehtuog ist mit der innersten Per- 
a^Dlicbkeit dieser Individnen auf das engste yerwachsen. Was 
gemeint ist, dürfte aber trotz dieser unznliUiglichen Namengebung 
erhellen. Es besteht eine krankhafte Leichtigkeit, die Erinne- 
rongftreibe des wirklichen Lebens gegenüber PhantasieTorstel- 
lungeu, wie sie dem kindlichen und unreifen Bewußtsein eigen 
sind, ünterbewuüt woden y.u lassen. Haid mehr in Form ein- 
facher Pseudologien, bald mehr in der Färbung retrospektiven 
Beziehungswahns tritt uns die F^rscheinung bei den geschilder- 
ten Beobachtungen entgegen. Sie zeigt sich zusammengesetzt 
aus zwei kardinalen Symptomen. Auf der einen Seite steht das 
Defektsymptom der mangelnden Festigkeit des Persöniichkeits- 
bewußtseins. Dies ist aber nicht das einzige. Es zeigen das die 
B^älle Ton hochgradiger Imbezillität, bei denen es zur Bildungeines 
festen Personlichkeitsbewußtseinsanch nicht kommt, ohne daß sich 
aber positiye firinnerungsfUlschungen entwickeln. Es kommt 
als positiTes noch ein zweites Moment hinzu, die Neigung zu 
Einffillen von dem geschilderten Charakter. Unter dem Ein- 
fluß von unlusterregenden Situationen treten diese bei unseren 
Individuen aut un<i bedingen zusammen mit dem Detektsymjy- 
tom ein bald mehr, bald weniger sicheres Realitäts urteil. 
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Der Hypnotismus, 
sein Wesen, seine Handhabung nnd Bedentung 

für den praktischen Arzt. 

Von 

G. V. Voss, GreilswuKl. 



Geschichtlicher Überblick. 

Seit langer Zeit spielen hypnotisdie Zustände eine gloße 
Rolle im religiösen nnd politischen Leben der Ydlker. Im Alter- 
tum verlantbarten Seker nnd Priesterinnen in somnambuler 
Entrückung ibre Tieldeutigen Sprficbe und Weissagungen. Die 
inbrQDstige Frömmigkeit altcluislilicber Sekten versetzte ihre 
Anhänger nicht selten in Ekstase: die HesychastenoderOmphalo- 
psychiker hypnotisierten sich durch Hinstarren auf den eio^enen 
Nabel. Auch die Verweiidung der Hj^nose zu Heilzwecken 
rühmt sich ehrwürdigen Alters. Das Heilen durch Handauf- 
le<ron war schon den alten Ägyptern bekannt. Asklepiades 
soll aufgeregte Kranke durch Reiben in Schlaf versetzt haben. 
Die indischen Fakire und heulenden Derwische des Orients 
besitzen von Alters her den Ruf besonderer Kräfte; schon ihre 
Berührung bringt den Gläubigen Heilung. Noch im Beginne 
des fün&ehnten Jahrhunderts schrieb das französische Volk 
seinen Königen die Fähigkeit zu , durch Handauflegung zu 
heilen. 

Im sechzehnten Jahrhundert begründete der viel ange- 
feindete, aber zweifellos geniale Arzt Theophrastus Born- 
bastus Paracelsus die Lehre vom Magnetismus, der die 
Beeinflussung des Menschen durch andere seinesgleichen und 
-durch die Weltkörper versinnbildlichen sollte. Auf seinen 

1* 



Digitized by Google 



4 



Vom, 



Lehren fußten Van Heimont, der Öcliotte Macweli und 
andere Autoren. 

Dem Wiener Arzte Mesmer gelang es, die Anfmerksam- 
keit der gesamten Gelehrtenwelt Europas in der zweiten Hälfte 
des achtzefanten Jahrhimderts durch seine Lehre und die Er- 
folge seiner Heilmethode auf sieh zn ziehen. Mesmer sehrieb 
sich eine besondere Kraft sn, die er, im Gegensatz zn dem 
mineralischen (im Eisen enthaltenen), als den tierischen Ifa^ne- 
tismus bezeichnete. Es gSbe einFlnidnm, welches allgemeb 
▼erbreitet sei und einen wechselweisen Einfluß der Gestirne, 
der Erdo und ihrer Bewuhuer uüLöreinaüder vermittle. Ebbe 
und Flut, Krankheit und Heilung beruhen auf den Wirkungen 
dieser Substanz. 

MosTuors Lehren wurden von der wisaenschaftiichen Welt 
nicht günstig beurteilt; sowohl die Berliner als auch die 
Pariser Akademie sprachen sich auf Grund der Gutachten 
spezieller Kommissionen gegen die Richtigkeit seiner Be- 
hauptimgen aus. Es nnteriiegt keinem Zweifel daß Mes* 
mers Heilerfolge unseren heatigen Anschauungen nach 
auf Suggestion beruhten. Sein Schüler, der Marquis Ton 
Pnye^gur, entdeckte den künstlichen Somnambulismus; ihm 
folgte ein Portugiese, der Abb6 Faria, welcher um 1815 in 
Paris auftrat und als erster die Behauptung aufstellte, daß die 
Herbeiführung des Schlafzustandes und seiner Wirkungen nur 
auf der Vorstellung des Eingeschläferten beruhe. Er wider- 
legte die Anschauungen vom magnetischen Fluidum in scharf- 
sinnisrer Weise; doch war es erst Braid, einem hervorragen- 
den englischen Arzte und Chirurgen, bestimmt, der neuen Auf- 
fassung, wenn auch zunächst nur im engen Kreise, Geltung 
zu verschaffen, ßraid, ein vielgesuchter Praktiker, wandte 
den von ihm sogenannten „Hypnotismus** vielfach therapeutisch 
an; auch gelang es ihm, Operationen an Hypnotisierten schmerz* 
los auszuführen. 

Obwohl in Europa sich Tereinselte Ärzte fanden, die zu 
Lebzeiten Braids seine Versuche nachahmten und die Ergeb* 
nisse derselben bestätigten, blieb der Hypnotismus den weiteren 
wissenschaftlichen und praktischen Ärztekreisen unbekannt 
Seche Jahre nach Braids Tode erschien das grundlegende 
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Werk Liebaults, eines französischen Arztes, in dorn zum erstea 
Mai die ganze Bedeutung der Suggestion für die hypnotischen 
Erscheinungen dargelegt und überzeugend begründet wurde. 

Liebault war praktischer Arzt in der Nähe von Nancy, 
und seine Schrift wäre vielleicht ebensowenie: imstande gewesen, 
das Interesse seiner Fachgenossen wachzurufen wie die Schriften 
Braids; durch Zufall wurde aber Bern heim, Professor der 
mneren Medizin an der Nancyer Fakultät, aitf die neue Heil- 
methode aufmerksam gemacht. Bald hatte er Gelegenheit, 
Li 6b aal ta Mitteilungen persdnlieh dnrchsapr&fezi» »nnd die Br- 
gebDisse sdiier Versnche machten ihn znm begeisterten An- 
hänger des neuen HeilTerfahrens. In zwei, in den Jahren 1884 
und 1886 erschienenen Schriften lenkte Bernheim die Anfmerk* 
samkeit der ganzen medizinischen Welt anf Liebault nnd 
seine h}T)notische Poliklinik. 

Auch die Pariser Schule hatte unterdessen, nachdem im 
Jahre 1875 eine Schrift von Richer .,Über den künstlichen 
Soiunambulisraus" erschienen war, die Erforschuns: der hypnoti- 
schen Erscheinungen mit Eifer in Angriff trenommen. Es mag 
wohl die Eigenartigkeit des Materials der Salp6tridre gewesen 
sebif die Charcot veranlaßte, in der Deutung des Hypnotismns 
einen folgenschweren Irrtum zu begehen. Dieser sonst geniale 
Beobachter schloß aus der Ähnlichkeit» die manche Formen des 
bypnotischen Znstandes mit hysterischen ürscheinnngen bieten, 
daß Hypnotismus nichts weiter sei als künstlich erzeugte 
Hysterie. Grund zu dem Fehlschluß mag wohl die Tatsache 
geweeen sein, daß Charcot und seine Schüler ausschließlich 
an Hysterischen 'experimentierten. Die Pariser Schule unter- 
scheidet drei Stadien: 1. das kataleptiscbe, 2. das lethargische 
und 3. das somnambule Stadium, von denen jedes einzelne durch 
bestimmte Kunstgriffe zu erzeugen sei. 

Nur vereinzelte Forscher haben Charcots Lehren über 
Wesen und 1^'ormen des Hypnotismus bestätigen können, die 
weitaus größte Mehrzahl hat sich den Lehren Bernheims oder 
der sogenannten „Nancyer Schule^ angeschlossen. Eine Er- 
wähnung jener irrtümlichen Anschauungen, die, yon der Auto- 
rität Charcots getragen, bis heute noch in manchen Köpfen 
ipuken, erschien mir jedoch notwendig. Sie haben yiel dazu 
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iMigetrageii) daß die ADwendung der HypnoM als ein gefähr- 
liehee Experiment ond das Hypnotisiertwerden als der ^erste 

Schritt auf der Bahn der Hysterie gebrandmarkt wurde. 

In Deutschland will ich als hervorragende Vertreter und 
Vorkärapfer der Hypnotherapie neben vielen andern folgende 
Autoren anführen: Loewenfeid, Mo eh ins. Moll, Preyer, 
Hicger. Vogt, von Srhrenck^Xotzing. Dem hervorragen- 
den Schweizer Forscher i^'orel, den Franzosen Bernheim und 
Liebauit, von englischen Autoren Br am well, von russischen 
Bechterew-, Rybalkin und Danilewski verdanken wir 
grundlegende- Arbeiten auf dem Gebiete des Hypnotismns.. 



Suggestion und Suggestibilität« 

Nachdem auf Grund von Li^banlts Arbeiten die Rolle 
der Suggestion bei der Erzeugung hypnotischer Erscheinungen 
erkannt worden, hat dieser Begriff im politischen und sozialen 

LfOben der Völker eine ungeahnte Bedeutung erworben. Er- 
ziehung und Unternclit, Religion und Wissenschaft, Krieg und 
Frieden führen uns täglich Suggestionswirkangen vor Augen. 
Dieser weitere Begriff der Sue^gestion soll uns hier jcdücli nicht 
beschäftigen: wir besprechen die Suggestion im folgenden nur 
als Grundlage der hypnotischen Erscheinungen. 

Der Erklärungen und Umschreibungen des Wortes „Sugges- 
tion" gibt ee genug; eine Übertragung ins Deutsche fehlt. Am 
kürzesten und besten scheint mir die Deutung Dubois': dieser 
yersteht unter Suggestion ,,eine Eingebung oder Einflüsterung, 
die auf Schleichwegen stattfindet**. 

Wenn wir im tSglichen Leben jemanden zur Ausführung 
einer Handlung veranlassen wollen, so suchen wir ihn yon der 
Zweckmäßigkeit der Handlung mit logischen Gründen zu über- 
zeugen. BeabsichtigeTi wir hingegen, jemand zur Wahrnehmung 
eines iiußeren Vorganges zu veranlassen, so suchen wir seine 
Aufmerksamkeit durch Wort oder Gebärde auf den Vorgang 
hinzulenken. Ganz anders die Suggestion, bei der die Ein- 
gebung einer dem wachen Bewußtsein fremdgebliebenen Vor- 
stellung oder Handlung erstrebt wird. Hier verzichten wir auf 
^den Umweg der logischen Überzeugung und erwecken nur die 
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Vorstellung von der unbedingten Notwendigkeit des Eintritts 
der Handlung. Wir schleichen uiia also gewissermaßen m den 
Willen der Person ein, so daß si« H/indlungen ausführt, die 
onserem (also ihr fremdem) Wollen entspnngei) <'AutomatieJ. 
In ähnlicher Weise können wir eine Wahr tit iiiimn^^^ von sinn- 
licher Deutlichkeit hervorruieu, indem wir nur durch geeignetes 
Zureden die V^orsteliunj; dayon bei unserer Versncbsperson er- 
wecken, alio Illusionen oder Hallnzinationen künetlicb 
erzeugen. Die künstlich hervorgerufene Wahrnehmung oder 
Handlung nun nennen wir ebenfalle eine Suggestion. Diese 
Dpppelbedeutung jdes Wortes „Suggestjon" hat Loewenfeld 
beseitigen woUen, indem er vorschlug, den Torgang des 
Suggerierens als Eingebung und nur die Wirkung als 
Suggestion zu bezeichnen. 

Ks ist nun aber nicht allein die künstliche Erzeugung einer 
Vorstellung für den Begriff der Sun^gestion maßgebend, sondern 
auch der Bewußtseinszustand der Versuchsperson. Schon 
iieidenhain hatte auf die Tätio'keUshemmnnar der Großhirn- 
riude als wahrscheinliche Grundlage für das Eintreten hypno- 
tischer Erscheiuuugen hingewieseu. Ähnlich drückt sich Wund t 
aus: er spricht von einer „Hemmung des Apperzeptionsorgans"^ 
oder einer „Willenshemmung''. Dieser Zustand, der von anderen 
als „Einengung des Bewußtseins*^ oder auch als „partieller 
Schlaf* geschildert wird, ist sicher nicht allein an hypnotische 
Erscheinungen gebunden. Wir sehen Menschen automatisch 
oder unbewußt Handlungen ausführen, wenn sie durch Schreck 
„betäubt'' oder vor Sdunerz „außer eich^ sind. Rufen wir uns 
die Fälle von doppeltem Bewußtsein, die Dämmerzustände 
epileptischer oder hysterischer Herkunft ins Gedächtnis, so be- 
greifen wir die Tragweite der Erforschung hypnotischer Er- 
scheinnnaen und ihrer Grundlage, der Suggestion. 

So gut nun von außen, durch fremden Willen, Suggestionen 
erzeugt werden können, die wir als Fremd-(Hetero-)Sugges - 
tionen bezeichneu, ebenso gut können auch im Menschen selbst 
auf Grund von Gefühlen Vorstellungen entstehen, welche alle 
Eigenschaften der Suggestion haben (Autosuggestion). 

Als charakteristisches Merkmal der Su^estionen be- 
trachtet man vor allem die ihnen anhaftende Zwangsmäßig- 
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keit, die wiederum besonders bei den Autosuggestionen her- 
vortritt. Nach Moll u.a. beruhen die Zwangs- und Angstzu- 
stände versciiiedener Art (Agoraphobie etc.) auf Autosugges- 
tionen, Vorstellungen mehr oder weniger unlogischen Inhalts, 
die yerstandesgemäB nicht korrigiert werden können. Die Ent- 
stehung eiaor solchen Zwangsvorstelhmg auf Grund von Aato* 
Suggestionen wird uns folgendes Beispiel erläutern. In einem 
wohl stets nervösen Individuum ruft ein gelegentlicheB, leichtes 
Schwanken beim Überschreiten einer breiten StraBe oder eines 
offenen Platees die fast unbewußte Vontellung des Hinstttrzens 
wach; wiederholt sich infolge der entstandenen Unaidiero 
heit beim nächsten Obersehreiten einer fihnüchen Stelle das 
Schwanken, so ist die Autosuggestion entstanden „ich. kann 
keinen offenen Platz mehr betreten", und kerne Überlegungen der 
eigenen Vernunft können sie mehr beseitigen. 

Solche Voratelluugen können auch durch äußere JEinwirkung 
entstehen und dank besonderen Bedingungen den zwangsmäßigen 
Charakter einer Suggestion annehmen. Sie werden' dann als 
indirekte Autosuggestionen bezeichnet. Es genügt bei* 
spielsweise, einem Arzte nur anzudeuten, daß wir seinen Magen- 
saft auf das Vorhandensein von Salzsäure untersuchen wolle q, 
und die Autosuggestion ist bei ihm schon entstanden, daß er 
an Magenkaninom leidet, wenn auch kein einziges anderes 
Symptom dieser Erkrankung sich nachweisen iSfit Nonnaler- 
weise wird nun der positire Befund der Untersudiung genügen, 
um die Vorstellung „Karzinom" zu TerdrSngen. Bei feinem 
prädisponierten Individuum aber bedarf es häufig langdauerader 
Kumpfe, bis die Autosuggestion schwindet, leider oft wohl nur 
um einer neuen Platz zu machen. 

Man hat endlich rationelle Suggestionen (Dubois) 
unterschieden, bei welchen die logische Überredung von Wich- 
tigkeit sein soll. Wir werden unten sehen, daß für den Arzt 
eigentlich nur lationelle Suggestionen, überhaupt in Betracht 
konmien dürfen, allerdings im weiteren Sinne. 

Das Gelingen einer Suggestion, i. e. die Ausführung einer 
Xiingebung, ist, wie herrozgehoben, nicht nur ron der Art der 
Eingebung, sondern auch ron dem Geisteszustand des zu be- 
einflussenden IndiTiduums abhüngig. Die Suggestibilit&t 
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gehört zweifellos zu den Grundeigensciiafteu des Mensciien. 
Unter Suggestibilitat bat man die Beeinfloßbarkeit überhaupt 
verstanden. Das ist tinrichtig , da hierdurch eine schärfere 
Abgrenzung des Begriffs unmöglich gemacht wird. Besser ist 
die Definition von Loewenfeld, der die Suggestibilitat als 
eine Neigung zu kritikloser Annahme bestimmter 
VorateUnngon bezeichnet 

Wenn nun einerseits jedem MenseHen ein gewisser Grad Ton 
Suggesübüitftt normalerweise zukommt, so gibt es andererseits 
ZostSnde mit gesteigerter und Individuen mit zweifellos pathologi- 
scher Suggestibilitit Ein solcher Znstand norm aler weise und 

zeitweilig gesteigerter Suggestibilität ist die Hypnose. 
Pathologische Auto- und Hetero-(Allo-)Sugge8tibilitat ündet sich 
als t3rpi8ches Symptom mancher Erankheitsformen , in erster 
Linie der Hysterie und der Neurasthenie, dann aber auch bei 
den Psychosen , wo sie als Echolalie, Echopraxie, FlexibiUtas 
cerea und deren Gegensatz, als Negatiyismus, auftritt 

Nur kurz sei darai»£ hingewiesen » daß Lebensalter nnd 
Geschlecht einen Isfeidentenden Einfluß auf die Suggestibilitfit 
haben; Kinder siäd im allgemeinen suggestibler als Erwachsene, 
Weiber mehr- als Mftnner. 

Auüh die intellektuelle Entwickelung ist von be- 
deutendem Einfluß; die g:roße Masse war und ist stets der 
gröbsten Suggestion (Aberglauben, Kurpfuscherei und dergl.) 
zugänglich. Leider gibt es auch unter den sogenannten Ge- 
bildeten der obersten Gesellschaftsklassen rückständige Ver- 
treter: Occultismus und Homöopathie finden unter ihnen zahl- 
reiche Anhänger. 



Die Hypnose und ihre Erscheinungen. 

Wie die von Braid gewählte Benennung „Hypnose^' zeigte 
ist den Forscheni anf diesem Gebiet von Tomherein die Ähn- 
lichkeit der durch Suggestion künstlich hervorgerufenen Zn- 
stSnde mit dem natürlichen Schlaf aufgefallen. Trotzdem 
stellen einige Autoren strikt in Abrede, dsß die Hypnose stets 
mit dem Schlafe verknüpft sei. Bernheim zeigte durch Yer- 
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suche, daß alle für die Hypnose typisioliea Erscheiaiingea leicht 
bewirkt werden können, anch ohne daß die Augen sich schließen. 

oder irgend eine schlaf bewirkende Sopgestion gegeben wird. 
Er bemerkt ferner, daü Schlaf zweifellos Bng:fferiert werden 
könnft wie viele andere physiologischo Erschtjinuügen auch: 
wir hattou aber nicht das Recht, nur auf Grund der gemein- 
samen äußeren Anzeichen (Augenschluß, Hegungslosigkeit) zu 
behaupten, daß Schlaf und Hypnose identisch seieii, selbst 
wenn die Versuchspersonen nach der Hypnose angeben, ge* 
schlafen zu haben. 

Die entgegengesetzte Anschauung, daß Schlaf und Hypnose 
sehr nahe verwandt, ja im Grunde identisch seien, hatinLiö- 
bault» Forel und 0. Vogt ihre ^auptTertreter gefunden. 
Loewenfeld bezeichnet die Hypnose sehr treffend als einen 
partiellenSchlaf,demdiegleicheU physiologischen Ver- 
änderungen zu gründe liegen wie dem natürlichen Schlaf. 
Welcher AiL nun diese pliysiologischen Veränderungen sind, 
wissen wir bis heute nicht, alle Erklärungsversuche des Schlafs 
Ton der Milchsäuretheo rie (Frey er) bis zur Dissociations- 
üder Sej unctionshy pothos e (Rabl-Rückhardt, DuTal) 
sind unzureichend geblieben. Eine chemische Einwirkung erscheint 
noch am wahrscheinlichsten ; ob man aber mit Forel annehmen 
darf, daß die suggerierte \reränderung in der Großhirnrinde, 
welche die Hypnose hervorruft, völlig derjenigen gleich sei, 
die den natürlichen Schlaf bedinge, lasse ich dahingestellt 

In geistreicber Weise hat Vogt die yon Mos so nachge- 
wiesene Himanaemie während des Schlafe von einem subkor- 
tikalen, vasomotorischen Zentrum in Abhängigkeit gebracht und 
dieses gewissermaßen als „Schlafzentrum^ hingestellt, das in 
Funktion tritt durch Suggestion. Doch ist die Gehirnanämie 
als Grundlage des Schlafs durch die Arbeiten von Czerny, 
Schleich und Deutsch recht unwahrscheinlich geworden. 
Trotz mancher Unterschiede können wir n)it Wundt annehmeo, 
daß Hypnose und Schlaf a n a 1 <:> g e Erscheinungen 
sind, erklärbar durch Funktionsänderungen be- 
stimmter Zentralgebiete. Nehmen wir hinzu noch die 
gesteigerte Suggestibilität als Ausdruck der veränderten Hirn- 
funktion, so kommen wir zu folgender Definition: die Hyp- 
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nose ist ein durch psychisch© Einwi rk u ii ^'entstan- 
den er, schlafäliüiicherZiista.üd, in dem die krUiL- 
lose Annahme p^ewi ss er V o rst e 11 ungen ge^eiiuber 
der Norm in v erspliiedenem Grade gesteigert sein 
kann. 

Abgesehen von Aagenschluß and Regangslosigkeit weisen 
noch andere Erscheinungen auf die D^e Verwandtachaft von 
Schlal und Hypnose hin. Vom Hörensagen .oder aus der . Er- 
fahrnng an Kranken kennen wir alle das sogenannte Schlaf« 
wandeln, welches oft genug in mildeier Form als. Sprechen 
im Schlaf Torkommt Wir sehen ein Individuum, hierbei 
unter Umatinden im tiefen Schlafe komplizierte Handlux^gen 
Torriehten, gefährliche Unternehmungen ausführen,, von denen 
es nach dem Erwachen nichts weiß. Ganz fthntich verhält sich 
der in tiefer Hypnose befindliche Mensch, nur führt er Hand- 
lungen aus, die nicht seinem eigenen \Vill»'nsantrieb , sondeni 
fremder Beeinflussung ihren Ursprung verdanken. Für beide 
Zustände kann eine nachherige Amnesie tvjiisth sein. Das 
Schlafwandeln oder die somnambulen Zustande gehören wie 
dem tiefen Schlaf, ebenso den tiefsten hypnotischen Zustanden 
an. Es gibt demnach beim Schlaf wie bei der Hypnose ver- 
schiedene Grade; Li6bault, Char« nt. ßernheim und 
Forel haben Einteilungen je nach der Tiefe der Hypnose oder 
nach den damit verknüpften Erscheinungen vorgeschlagen. Die 
von Forel gewählte Einteilung: 1. Somnolenz, 2. Hypotaxie 
oder Charme und 3. Somnambulismus war früher allgemein 
verbreitet, scheint aber jetzt der wesentlich einfacheren — in 
oberflächliche und tiefe Zustände Platz zu machen. 

In der oberflächlichen Hypnose ist die Wahr- 
iieliiiiuug der Außenwelt nur wenij; eingeschränkt; oft äußert 
sich die Beeinflussung nur in einem leichten Müdigkeitsgeiulii. 
Häufig besteht die Unmöglichkeit, spontan die Augen zu öffnen: 
an den Indern wird vielfach ein deutliches Vibrieren wahrge- 
nommen. Die in diesem Zustande vorhandene, gesteigerte 
Suggestibilität kann allen therapeutischen Zwecken genügen. 

Die für ti e f e Hypnose charakteristischen Erscheinungen 
sind der Somnambalismus U|id die Amnesie nach dem 
.Erwachen. Unter Somnambulißmus schlechtweg hat 
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mao die tiefe Hypnose Tentanden; ich möchte unter dieBem 

Begriff die Empfänglichkeit für Sinnestänschungen 
und die Fähigkeit zuaammenfassen, schlafend 
Willenshandlungen auszuführen. Der in tiefer Hyp- 
nose Befindliche kann einem tief Schlafenden völlig gleichen : 
er liegt mit geschlossenen Augen und gänzlich erschlatÖen 
Gliedmaßen da, reagiert nicht auf äußere Beize. Trotzdem sind 
seine Beziehungen mr Außenwelt nicht in dem Grade anfge* 
hobra, wie das im nonnalen Schlaf der Fall zn sein pflegt. 
Wir sehen, daß der Hypnotisierte Auffordernngen, die an ihn 
gerichtet werden, nachkommt Es besteht mithin eine Yer^ 
bindnng mit der Außenwelt, die aber nur Ton dem Willen des 
HypnotiseniB abhängig ist; diee ist der sogeiianiite Rapport. 
Froher wurde angenommen, daß die Beeinflussung des tief Hyp- 
notisierten dem Hypnotiseur allein möglich sei; das hat sich 
als iri-tümlich erwiesen, jeder znfäUig bei der Hypnose An- 
wesende kann Befehle erteilen, die unter Umständen ausge- 
führt werden, allerdings unvergleichlich weniger sicher, als 
wenn der Hypnotiseur sie erteilt. Es liegt femer in der Macht 
des letzteren, durch dahingehende Sucrgestionen nur sich 
allein die Beeinflussung des Hypnotisierten yorzubehalten. 

Nicht allzu selten hat man Gelegenheit zu beobachten, daß 
der anfänglich vorhandene Kapport allmählich schwindet, die 
Hypnose sich immer mehr vertieft und anscheinend in tiefen, 
nonnalen Schlaf übergeht Vogt hat zwar behauptet^ daß der 
yerloren gegangene Rapport auch in diesem tiefen Sehlafzu* 
Stande wieder gefunden werden könne. Mir ist das nicht ge- 
lungen, und ich habe die hypnotische Therapie in einigen 
wenigen FftUen als erfolglos fallen lassen müssen, weil die be- 
treffenden Individuen nach ganz kurzdauernder, leichter Hypnose 
stets iii den tiefen rapportiosen Schlaf verfielen. 

Wie Loewenfeld mit Recht hervorgehoben hat, unter- 
scheidet sich die tiefe Hypnose nicht prinzipiell von der ober- 
flächlichen. Ich kann Hirschlaffs Ausführungen, der nur 
die ISomnambulhypnose als echte Hypnose auffaßt und sie 
scharf von den oberflächlichen Zuständen trennt, nicht zu- 
stimmen. Wir finden eben alle Übergänge von der leichten 
bis 2ur tiefen Hypnose. Man ist gewiß auch dann berechtigt, 
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von tiefer Beeinflussuog zu reden, auch wenn narhher keine 
Amnesie besteht, wenn die äußeren Erscheinungen liefen 
Schlafs Yorhanden sind und die Hypnotisierten selbst angeben, 
tief geschlafen zu haben. 

Wir wissen, daß alle Erscheinungen der Hypnose durch 
Saggestion hervorgerufen werden. Die Frage nach den Er- 
scheinungen der Hypnose deckt sich demnach mit der 
Frage nach den Ver&nderangen, welche sich durch Sug- 
gestion erzengen lassen. 

Wir beginnen mit den psychischen YerSn^erungen. 

Die intellektuelle Leistungsfähigkeit scheint 
meist herabgesetzt zu sein. So fand Bechterew die Reaktions- 
zeiten bei seinen Versuchspersonen verlängert. Nach Moll 
und Hirschlaff ist das Gedächtnis vermindert; die diesbe- 
züglichen Versuche Dessoirs erstrecküLi sich anscheinend je- 
doch nur auf die Merkfäh i s^keit. Im Geijensatz zu dieser 
angeblichen Herabsetzung wird von manchen Autoren eine 
Verschärfung des Gedächtnisses hervorgehoben. Diese Hyper- 
mnesie kann merkwürdigerweise die Hervorrufung von Er- 
lebnissen in der Hypnose ermöglichen, die dem wachen Ge- 
dächtnis völlig entfallen waren. Von Breuer und Freud, 
Vogt u. a. ist diese Fähigkeit therapeutisch verwertet worden. 
Wir stoßen hier wieder auf Analogien mit den Vorgängen des 
Doppelbewufitselns und Doppellebens bei der Hysterie (Pierre, 
Jane.t, Dessoir). 

Das Gefühlsleben wechselt je nach der Beeinflussung; 
wir können den Hypnotisierten alle Phasen von der tiefeten 
Depression bis zur strahlendsten Euphorie durchleben lassen. 
Ähnlich verhält es sich mit den Empfindungen; es gelingt, 
Halluzinationen oder Illusionen auf sämtlichen Sinnesgebieten 
zu erzeugen; so wird reines Wasser bald als köstlicher Wem, 
bald als bittere Arznei getrunken. Der Hypnotisierte hört er- 
hebende Musik, sieht herrliche Landschaften, wohnt Schreckens- 
Szenen bei, macht schmerzhafte Operationen durch, alles nach 
Wunsch und auf Befehl des Hypnotiseurs. Durch Suggestion 
können wir in tiefer Hypnose Persönlichkeiten yer- 
wandeln, unsere Hypnotisierten als Hunde bellend im Zimmer 
herumlaufen, als Bismarck dne Beichstagsrede halten lassen, 
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als Foldhf^rrn an die Spitze einer Armee stellen, kurz der Hyp- 
notisierte spielt jede Rolle, die wir ihm zumuten. Es ist übrigens 
eine falsche Auffassung, daß in der Hypnose besondf re Kräfte 
oder Fälligkeiten des Menschen wachgerufen werden können. 
Die außerordentlich auffällige Änderung im Benehmen der 
Hypnotisierten beruht einfach auf dem Wegfall normaler oder 
pathologischer Hemmungen; £benso beruht der Irrtum, dafi 
die Hypnose an «ich in manchen Fällen eine Steigerung sexu- 
eller Veranlagung bewirken könne, einfach anf dem so^erierton 
Schwinden der anertogenen Selbststeuerung auf diesem Gebiet. 

Geben wir einem Hypnotisierten den Befehl, sich in eine 
andere Persdnlichkeit zu verwandeln, so ist dieser eben durch 
die Einengung seiner assoziativen Tätigkeit und die 
mangelnde Ab) enkbarkeit durch äußere Wahrnehmungen (Moll) 
in der Hypnose hesser l)efähigt, die gedachte Person darzu- 
stellen, als er waciiend dazu imstande wäre. Trotzdem ist die 
bewirkte Verwandlung nur recht oberfläclilich , denn . wie 
Loewenfeld beispielsweise hervorhebt, setzt der Hypnotisierte 
für Jahreszahlen aus dem Leben der suggerierten Person unter 
Umständen einfach die entsprechenden aus dem eigenen Leben 
ein, ohne sich über die mangelnde Logik seiner Angaben Ge- 
danken zu machen. Wie eben erwähnt, ist die kritische Sich- 
tung der Erlebnisse, die dem wachen und gesunden Menschen 
eigentümlich ist, in der Hypnose nahezu aufgehoben; die Ein- 
engung des Bewußtseins hält gewissermaßen alle assoziativen 
Verknüpfungen, die jede Wahrnehmung im Normalzustande 
hervorrufen müßten, nieder. Darauf beruht aber wiederum die 
mit der Tiefe der Hypnose sich steigernde Suggestibilirät ; es 
werden die abenteuerlichsten Behauptungen, die widersprechend- 
sten Tatsachen auf Treu und Glauben angenommen. Gleichzeitig 
ist die eig;eno Willenstätigkeit des Hypnotisierten fast gänzlich 
unterdrückt. Er denkt, fühlt, sieht, riecht und schmeckt nur, 
was der Hypnotiseur ihm suggeriert. 

Trotzdem dürfen wir den hypnotischen Zustand 
nicht mit dem der Bewußtlosigkeit gleichstellen. 
Ans den Berichten guter Selbstbeobachter (Bleuler u. a.) so- 
wohl als auch, aus der objektiTen Erfahrung an Hypnotisierten 
wissen wir, daß bei Suggestionen, die entweder schwer anszu- 
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führen sind oder aber der hypnotisierten Persüu aus irgend 
einem Grundo unsympathisfli erscheinen, sicii WiderstäDde<?;eltend 
machen, deren Uhorwmdung; dem Hypnotiseur und dem Hypno- 
tisierten Mühe genug macheh kann. 

Ich will hier noch auf zwei Erscheinungen hinweisen, die 
dem Unerfahrenen besonders auffallend ezscheinen: die post* 
hypnotische Saggestion und die sogenannte negative 
Halluzination. Unter letzteiser yersteht man ,,die Nicht* 
Wahrnehmung eines im Bereiche der Sinne liegenden Olorjektes**. 
Ich suggeriere beispielsweise meiner Versuchsperson, eine dritte, 
mitanwesende Person sei nicht mehr da, sei fortgegangen. Der 
Hypnotisierte wird sich nun so rerhalten, als wäre die be- 
treffende Person wirklich für ihn Luit; auf ihre Anreden rea- 
giert er nicht; fragt man, ob der Stuhl, auf dem die Person sitzt, 
frei sei, so bejalit er das ohne Zögern. Und doch tritt gerade 
bei diesem V^ersuche der innere Widerstand des Hypnotisierten 
gegen die unsinnige Einp:ebung oft sehr deutlich hervor. 

Nicht nur während der Hypnose sind wir imstande, 
den Gredankengang, die Gefühle und das Handeln der Ver- 
suchsperson 7.U beeinflussen, sondern auch nach Ablauf des 
hjrpnotischen Znstandes. Diese Tatsache ist bereits toh Li6- 
bault und Bern he im geschildert worden, unter der Bezeich- 
nung „Suggestion ä^ch6ance**, Suggestion au! Verfallzeit 
(Terminsuggestion). Um eine solche Suggestion hervorzurufen, 
trage ich während der Hypnose der Versuchsperson auf, nach 
dem Erwachen irgend eine beliebige Handlung auszuführen; 
ich sage ihr beispielsweise : „Wenn Sie erwachen, werden Sie 
jenes Buch vom Tisch nelimen und es mir reichen". Man 
kann ebenso dem Hypnotisierten lielehien, zu einer bestimmten 
Stunde dieses oder eines der folgenden Tage, selbst nach Ab* 
lauf von Wochen und Monaten, den erhaltenen Auftrag aus- 
zuführen. Lieb au It hat einen Fall beschrieben, in dem der 
Termin ein volles Jahr betrug und trotzdem die recht kompli- 
zierte Suggestion eintraf. £arstaunlich sind diese Leistungen, 
wenn man bedenkt, wie wenig wir im wachen Alltagsleben g^ 
wohnt sind, unseren Zeitsinn in Anwendung zu ziehen. Bei 
AnftrSgen, die in der Hypnose erteilt werden und nach einer 
bestimmten Zeit, etwa fünf oder zehn Minuten, au^eführt 
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werden sollen, liodet in vielen Fällen die Ausführung mit außer- 
ordentlicher Pünktlichkeit statt (Bramwell). 

Nicht alle Hypnotisierten können zur Ausführung post- 
hypnotischer Suggestionen veranlaßt werden, wie schon Loewen - 
feld hervorgehoben hat Man sieht auch hier nicht selten, 
wie die Macht der Suggestion mit der Kritik des wachen Ver - 
Standes kämpft, bis der erteilte Befehl vollzogen oder aber 
der fremde Impuls überwnndeD wurde. Forel hat im. seiner 
Klinik Ton Tenninsiiggestioiieii ansgiebii^ii Qebruieh gemacht; 
er suggerierte beispielsweise einer Würterin, die mit der fie- 
aafsiohtigaiig einer selbstmordgefthrliclien Knmken betnuit war, 
nachts ganz rdiig nnd ungestört zn schlafen, nur wenn die 
ihrer Obhnt anvertraute Kranke unruhig wfirde, sollte sie so- 
fort aufwachen. Dieser Versuch ist in der Forelschen Klinik 
oft mit Erfolg ausgeführt worden. 

Ich komniö nun zur Besprechung der durch Suggestion 
erzengten körperlichen Veränderungen. 

Zunächst sehen wir oft -eine Veränderung auftreten, die 
uns aus der Symptomatoloppe der Psychosen ^ut t^enup; be- 
kannt ist — die Katalepsie oder Flexihilitas cerea. 
Die Glieder des Hypnotisierten lassen sich in den Terschieden- 
artigsten Stellungen fixieren und Terharren darin so lange, bis 
sie dem Gesetze der Schwere folgend herabsinken oder bis der 
Befehl des Hypnotiseurs sie aus ihrer Zwangslage befreit. Die 
Katalepsie beruht auf einem zentral bedingten Spannungszu- 
stande der willkürlichen Muskulatur; sie kann so hochgradig 
gesteigert werden, daß bei einem vielgeübten Experiment der 
Koiper der Versuchsperson mit nur zwei Stützpunkten am 
Kopf und an den Hacken gewissermaßen als Brücke auf zwei 
Stuhllehnen ruhen kann. Die Katalepsie ist suggestiv leicht 
zu erzeugen und wird auch schon in den leichteren Stadien 
der Hypnose beobachtet. 

Es fällt nun auf. daß beim Innehalten katalep tischer Stel- 
Inncren die normalen Ermüdungserscheinungen nicht aufzutreten 
brauchen. Schon 0 bar cot hatte diese Tatsache bemerkt und 
graphisch an der Kontraktionskurve des Muskels gezeigt, dafi 
die beim wachen Menschen infolge der Ermüdung auftretenden 
Schwankungen beim Hypnotisierten TüUig oder teilweise fehlen 
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können. Es unterliegt keinem Zweifel, daß der Hypnotisierte 
nur deshalb keine Ermfldang zeigt, weil die Wahmebmung der 
nornuden Spjunerzempfindnng, die wir bei Überanstrengung 
auftreten sehen, dorch den hypnotischen Zastand unterdrückt 

ist. Der gleichen psychischen Entstehung abnormer Muskel- 
zuötäüde begegnen wir auch bei Psychosen . der Katatonie, 
Hysterie, Epilepsie uad Paralyse, so daß ihr keine besondere 
Bedeutung für die Erkennung hypnotischer Zustände beizu- 
messen ist. 

Seltener als die Katalepsie läßt sich die sogenannte Be- 
wegnngsau to matie hervorrufen; bewegt man beispielsweise 
einem Hypnotisierten die Hände fortdauernd um einander, so 
hült er, häufig auch ohne daß eine mündliche Eingebnng er- 
folgt wäre, nicht früher in der Bewegung inne, als bis es ihm 
befohlen wird. Endlich lassen sich in der Hypnose auch 
motorische LtthmungserscheinuDgen auslGsen, die bei 
dahingehender Suggestion auch posthypnotisch fortbestehen 
können. 

In weitgehendster Weise läßt sich die Sensibilität m 
der Hypnose beeinflussen. Man hat die suggestiv erzeugte 
Anästhesie und Analgesie gelegentlich zur A usfiihrung 
chirurgischer Eingriffe benutzen können. Die Sensibili- 
tätsstörungen Hysterischer, sowohl Schmerzen als AnästhesieUi 
sind besonders hänfig ein dankbarer Gegenstand • hypnotischer 
Behandlung. Es ist schon oben aul die Hervorrufung von 
Halluzinationen auf allen Sinnesgebieten hingewiesen worden, 
wir können aber auch die Tätigkeit des einen oder anderen 
Sinnesorgans nach Belieben aufheben oder wieder wachrufen. 
Die suggerierte Blindheit scheint sich nicht von der hysterischen 
zu unterscheiden. 

Bisher haben sich die geschilderten Erscheinungen auf dem 
Gebiütü der sogenannten „funktionellen'" Veränderungen bowegt. 
Die Tatsache, daß auch organische, objektiv wahrnehmbare 
Störungen durch Suggestion hervorgerufen werden können, er- 
scheint denen immer noch als „unglaublich", die nur die Vir- 
chowsche Alternative „Wunder" oder „Betrugt gelten lassen 
wollen. Und doch handelt es sich hier um eine dritte, durch- 
aus physiologische Möglichkeit. Der große Einfluß, den unser 

2 
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Gehirn, sagen wir unsere Vorstellungen auf das Gefäßsystem 
ausüben, ist doch hinreichend bekannt. Alle suggestiv be- 
wirkten, sogenannten „organischen" Veränderungen lassen sich 
nun auf vasomotorische Einflüsse zurückführen. 

Es ist Forel und nach ihm auch anderen, völlig glaub- 
würdigen Autoren gelungen, Blasenbildung auf der Haut 
herroTzunifen. Es wurde während der Hjpnose die Vorstellung 
erweckt, daB ein Zugpflaster eingewirkt oder die betreffende 
Stelle am glülienden Ofen verbrannt worden sei. Es sei hier 
noch or^ihnt, daß es Ereibisch yor kurzem gelang, in der 
Hypnose beieinemArzte Blasenbildung herroizurufen. Auch 
der Eintritt der Mens tru at i o n läßt sich suggestiv beschleun ige n 
oder verschieben. Endlich sind Fälle besclirieben worden, wo 
die Körpertemperatur durch hypnotische Suggestion er- 
höht, ja selbst herabgesetzt wurde (v. Krafft-Ebing, Diimont- 
pellier). Zur Erklärung dieser merkwürdigen Beeinfliißbar- 
keit, die allerdings nur ausnahmsweise gefunden wird, muß 
wohl das Vorhandensein einer besonderen Labilität des vaso* 
motorischen Systems (vom Zentrum bis zur Peripherie) ange- 
nommen werden. 

Zum Schlüsse sei noch auf die Beeinflußbarkeit von Harn- 
blasen^ und Mastdarmfnnktionen hingewiesen. Endlich ist in 
der Hjpnose eine weitgehende Einwirkung auf die sexuelle 
Sphäre möglich. 



Die Technik der Hypnose. 

Der Erfolg der Hypnose häui;! ab von der Kiiül. iin^; aiior 
Bedingungen, welche dem Arzt die Aufgabe, durch Suggestion 
auf seinen Kranken zu wirken, erleichtern. Als erste Bedingung 
ist ein richtiges Verhältnis zwischen Arzt nnd Kranken erforder- 
lich. Dem Arzt muß volles Vertrauen entgegengebracht werden. 
Wer bereits den Ruf besitzt, ein vortrefflicher Hypnotiseur zu 
sein, wird leichtes Spiel haben: jede gelungene Hypnose, jede 
▼erblüflende Heilung helfen bei späteren Heilversnchen mit. 
Am günstigsten ist es, wenn der Kranke mit dem Wunsche 
zum Arzte kommt, durch Hypnose von seinen Leiden befreit 
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zu werden. Weniger günstig ist es, wenn der Kranke nicht 
an Hypnose gedacht hat nnd der Arzt wShrend der Unter- 
suchung die Oberzeugung gewinnt, daB im gegebenen Fa]1 die 

hypnotische Behandlung angezei^ sei. Es ist zweckmäßig, dann 
bei Entwicklung des Heilplans darauf hinzuweisen, daß durch 
die hypnotische Behandlung sich vorauspiehtlich schnell und 
leicht ein günstiges Resultat werde erzielen lassen. Hut der 
Kranke von der Hypnose gar keine oder gar eine falsche Vor- 
stellung, so versuche mau zunächst, ihm die Grundprinzipien 
und Vorzüge der suggestiven Behandlungsmethode klar zu 
machen. Man mache den Kranken darauf aufmerksam, daß 
die sachkundige Anwendung der Hypnose unter keinen Um- 
ständen schädliche Folgen haben könne. Gewinnt der Kranke 
kein Tolles Vertrauen zu der Torgeschlagenen Therapie , so 
warte man mit der Anwendung, bis es gelingt, den Zweifler 
zu überzeugen; eventuell hypnotisiere man in seiner Gegen- 
wart einen anderen Patienten. Unter allen Umständen halte 
ich es für geraten, niemanden durch die Anwendung der Hyp- 
nose zn überrumpeln, vielmehr versichere ich mich stets der 
Einwilligunor meiner Kranken. Besondere Vorsicht ist bei der 
hypnotischen Behandlung junger weiblicher Personen am Platze, 
namentlich, wenn es sich um Hysterische handelt. Nur die 
Gegenwart eines Zeugen kann den Arzt vor Verdächtigungen 
und Verleumdungen schützen. 

Zur Erzieiun^ günstiger Resultate müssen auch die äußeren 
Bedingungen möglichst günstig sein. Der Kaum, in dem hyp- 
notisiert wird, liege lern Tom Straßenlärm, er biete nichts, was 
den Kranken erschrecken oder zu $ehr ablenken könnte. Auch 
die Tageszeit, namentlich die Beleuchtung, sind tou Einfluß: 
die Abendstunden, milde abgedämpftes Licht begünstigen den 
Eintritt der Hypnose. 

Ich lasse den Kranken in einem geräumigen Polsterlehn- 
sessel oder auf einer Chaiselongue l'iatz nehmen. Ich bitte 
ihn, es sich möglichst bequem zn machen ; man achte darauf, 
daß weder Kopf noch Gliedmaßen eine gezwungene Haltung 
einnehmen , daß einer völligen Erschlaffung der Muskulatur 
nichts im Wege steht. Dann sage ich dem Kranken, er solle 
nicht auf irgendwelche besondere Erscheinungen oder Erleb- 

2» 
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nisse warten. Er solle sich nicht wundern, wenn er nicht 
gleich in Schlaf Terüele; ich mache ihn darauf aufmerksam, 
daß dies gamieht unbedingt nötig sei. Weiter bitte ich d«n 
Ksanken, sehr genau auf alles acht zu geben, w^is ich ihm sage, 
und meinen Auf farderungen 'nach Möglichkeit Folge zu leisten; 
dann bitte ich ihn , die Augen zu schließen und ruhig da zu 
liegen, wobei ich auch manchmal, Loewenfelds Rat folgend, 
langsam und leise Ton eins bis hundert zählen lasse. 

Das ganze, eben geschilderte Yerfabren hat nur den Zweck, 
den Kranken für den Einüntt der Hypnose vorzubereiten. Daß 
eine so umfangreiche Vorbereitung, die sich, wie eben ange- 
deutet, außerdem auf eine sehr genaue Psycho-Analyso stutzen 
muß, außerordentlich viel Zeit kostet, ist selbstverständlich. 
Doch — wer mit Erfolg hypnotisiei en will, darf nicht mit der 
Zeit rechnen ! Zum Hypnotisieren gehört viel Zeit, viel Geduld 
und noch mehr Verständnis für jeden einzelnen Kranken. Ein 
Schematisieren kann es dabei nicht geben : je indiTidueller wir 
die Hypnose gestalten, um so mehr Aussichten auf £rfolg 
haben wir. Allerdings ist nur für die ersten Sitzungen eine 
so sorgffiltige und lange Vorbereitung notwendig; hat sich der 
Kranke an den lüntritt der Hypnose gewöhnt, so kann man 
wesentlich rascher ▼orgehen. Immerhin wird es ratsam er- 
scheinen, den Eindruck zu vermeiden, als wolle man den Ver- 
lauf beschleunigen; man höre vor jeder Sitzung zunächst 
alles an, was der Kranke zu berichten hat. In der 
Sitzung lasse man sich vom Erfolge oder Mißer- 
folge der früher gegebenen Suggestionen in der 
Ausge s t a i tu Ti rr der Psychotherapie leiten. 

Ist nun der Kranke genügend vorbereitet, so trete ich an 
ihn heran, lasse ihn die Augen öffnen und fordere ihn auf, den 
Knopf eines Perkussionshammers, den ich in 20 — 30 cm Ent- 
fernung vor seinen Augen halte, zu fixieren. Der Blick darf 
hierbei leicht nach oben gerichtet sein; der Hanmier muß mog* 
liehst unbeweglich gehalten werden. Ich sage nun dem Kranken 
in i^eichförmigem Tonfall, indem ich zwischen die einzelnen 
Sfitze kurze Pausen einschiebe: „Bitte, sehen Sie immer scharf 
auf den Hammer ; atmen Sie dabei tief, ruhig und gleichmäßig. 
Lassen Sie sich durch nichts stören, sehen Sie nur immer den 
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Hammer an. Sie spüren bald eine leichte Müdigkeit im Kopfe^ 
eine Schwere in den ' 1 liflorn. Es k inmt ein Zustand allge- 
meiner Ruhe und anß:eüeiinier Mattigi^eit über Sie. Ihre At- 
mun|^ wird immer tiefer und gleichmäßiger, wie abf-nrls. wenn 
Sie einschlafen wollen.* Je nach der Suggestibilität des Kranken 
muDsen die einzelnen Eingebungen betont oder wiederholt 
werden. Sehe ich vermehrten Lidschlag auftreten, so sage ich 
sofort: „Ihre Aogen sind müde, Sie dürfen sie schließen^; aonet 
senke ich allmählich den Hammer, wobei häufig die den Aug- 
äpfeln folgenden Lider von selbst zufallen. 

Ich dehne die Fixationszeit wohl nie über zwei bis drei 
Minuten aus: sehe ich dann keine Anzeichen von Scliläfrigkeit, 
so schließe ich langsam mit Daumen und Mittelfinger ler linken 
Hand die Augen des Kranken; ich lasse nun di> Fmger mit 
leichtem Drack auf den Augen liegen und fahre mit dem münd- 
lichen Suggerieren fort: „Ihre Augen haben sich ganz fest ge- 
schlossen, Sie ftthlen, wie die Mttdigkeit sich immer mehr aus- 
breitet Es wird Ihnen schwer, Ihre Gedanken zusammenzu- 
halten, alles um Sie Terschwimmt wie im Nebel, Sie h^ren 
meine Stimme nur wie Ton ferne, Sie fühlen sich wohl, sehr 
wohl. Ihre Nerven beruhigen sich immer mehr und mehr.*^ 
Während der letzten Suggestion senkt man die Stimme all- 
Iiiahlich bis zu leisem Flüstern. 

In der Mehrzahl der Fälle ist während der letzten Sugges- 
tionen der hypnotische Zustand eingetreten: die Atmung ist 
tief und gleichmäßig geworden; an den Augenlidern bemerkt 
man häufig ein leichtes, andauerndes Vibrieren; hebt man eine 
Hand des Kranken auf, so fällt sie meist langsam herunter, 
mitunter sind die Glieder auch ganz erschlafft. Es ist schwer, 
genaue Kriterien dafür Anzugeben, wann der hypnotische Zu- 
stand eintritt; ich bet^rnüge mich bei der ersten Sitzung oft 
auch mit einem zweifelliafteo Resultat, um erst bei Wiederholung 
des Versuches eindrin^rlidier zu worden. Die Hervorrufung 
offoTisiehtlicher, hypnotischer Verandeningen. beispielsweise der 
Flrxibilitas ceren, der Gliederstarre, der Analgesie, halte ich 
für überflüssig, bediene mich ihrer nur mit großer Vorsicht, um 
Kollegen oder anderen Kranken einen überzeugenden Beweis 
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lür den Teränderten Zustand, in dem sich mein Patient befindet, 
zn geben. 

Ans obiger Beicbreibnng erhellt, daß ich mich in der 
Technik des Hypnotisierens dnrehaas aoLoewenfelds Methode 
anlehne. Es ist selbstTerstSndlich, daß man auf yerschiedene 
Weise .znm Ziele kommt, nnd jeder Hypnotiseur wird mit der 

Zeit lernen, auch in der Wahl der Methode individuell zu ver- 
fahren. So darf man bei einem Reizzustande der Augen nicht 
von der Fixation Gebrauch machen: ferner soll bei Leuten, die 
an Anstreng anr^on der Augen von Beruf swögeu gewohnt sind, 
die Fixation keinen Erfolg haben. Auf manche Kranke scheinen 
die sogenannten „passes^ oder ^^mestnerischen Striche'' ein- 
schläfernd zu wirken; ich mache nicht selten yon ihnen Ge- 
brauch, indem ich mit der flachen Hohlhand ziemlich nahe 
Qber Kopf und Gesicht des Kranken hinstreiche und diese Be- 
wegung recht oft wiederhole. Ob die unbedeutende Luftwelle 
als Reiz auf die Haut wirkt und dadurch der Eintritt des 
Schlafes befördert wird» wie man früher geneigt war anzu- 
nehmen oder ob die Wirkung anders zu erklären ist, lasse ich 
dahingestellt 

Es sind noch zahlreiche Hvpnotisierungs verfahren geschil- 
dert worden, welche ihre Erfinder als besonders vieiversprechend 
hinstellten. Ich nenne hier ganz kurz die Charcotsche, so- 
genaiiütö Schreckhypnose: er ließ seine Krauken durch 
pÄnen hehl^Qn Gehörseindruck (Gong-schall) in Schlaf verfallen. 
Man hat ieroer versucht, zur Erleichterung des Eintrittes der 
Hypnose den Kranken unter Einwirkung geringer Mengen 
Chloroform oder anderer Narkotika zu setzen. Ich halte 
beide Methoden, besonders die zweite, für Überflüssig und so- 
gar yerwerf lieh. 

Endlich haben Vogt, GroBmann und Brodmann das 
sogenannte fraktionierte Verfahren empfohlen: sie be- 
dienen sich der mündlichen (Terbaien) Suggestionsmethode, er- 
wecken jedoch den Patienten nach ganz kurzer Zeit^ befragen 
ihn, was er verspürt hat und lassen ihn unter Benutzung der 
gewonnenen Erfahrungen sofort wieder einschlafen. Melirmalige 
Wiederholung dieses Vorgehens in einer Sitzung soll eine be- 
deutende Vertiefung der Hypnose bewirken. In völliger über- 
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einstimmuDg mit Hirschlaff kann ich mich für die Vogtsche 
Methode nicht begeistern; auch halte ich die Erzeugung tiefer 
Hypnosen in der weitaus grOfiten Mehrzahl aller Fülle l&r 
doiehans entbehrlich. 

Ist bei dem Kranken der hypnotische Znstand eingetreten, 
so benntsen mt ihn, tun unsere therapeaUsehen Zwecke m er- 
reichen. Das geschieht auch hier wiederum hanptslchlich darch 
Terbale Snggeition, die man zweckmäßig durch Handaullegen, 
leichtes Streichen der erkrankten oder schmerzhaften Teile 
unterstützt. Handelt es sich um Lähmungen oder Krampfzu- 
stände, so können passive Bewegungen oder energische Massage 
von Nutzen sein. Dabei liürfen die allgemeinen Suggestionen 
nicht unterbleiben; ich wiederh*»]e den Kranken stets von Zeit 
zu Zeit; ^Sie werden immer ruhiger. Sie fuiiien, wio dieser 
Zustand Ihnen wohl tut und wie er Ihre Nerven stärkt^. 
Hanfig lege ich den Kranken die Hand auf die Stime und sage 
ilirien: „Sie fühlen, wie ein magnetischer Strom Ton meiner 
Hand ausgeht, wie er Ihren ganzen Körper durchströmt, Ihre 
Nerven stärkt und beruhigt** usw. 

Ich möchte unter den allgemeinen Suggestionen, die ich 
einflechte, folgende besonders betonen: »Ikr Wille wird ge« 
stärkt werden, Sie werden mehr Energie haben und es wird 
Ihnen leichter sein, alle unangenehmen Gefühle (Eindrücke, 
Gedanken) zu bezwingen iu ahnlicher Weise verbuche ich, 
auf Lebensauffassung, Stimmung, Arbeitsfreudigkeit u. dgl. m. 
bei den Kranken einzuwirken. Die Suggestionen müssen natür- 
lich streng dem Einzelfall angepaßt werden. 

Die Dauer der Sitzung dehne ich in gewülmlichen 
Fällen selten über zwanzig Minuten aus, meist genügen zehn 
Minuten. Handelt es sich aber darum, akute Störungen zu 
beseitigen (wie beispielsweise hysterische Krampferscheinungen, 
heftige neuralgische Schmersen), bo empfiehlt es sich, die Byp- 
nose so lange fortzusetzen, bis man ein deutliches Nachlassen 
der Erscheinungen bemerkt, falls sich nickt ein TöUiges Ver- 
schwinden derselben in der ersten Sitzung erreichen läßt Auch 
bei Schlaflosigkeit und großer, allgemeiner, nerröser Unruhe 
sind länger andauernde Hypnosen am Platze. Die namentlich 
Tou Wütterstrand m Stockholm empfohlene Dauerhypnose 
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bietet anscheinend große Vorzüge, kann jedoch nur bei bett- 
lägerigen Individuen oder in gut geleiteten Anstalten in An- 
wendung kommen. Man hält bei dieser Methode die Patienten 
tage- und wocfaeniaag in leichtem hypnotischen Schlatenstuid: 
bei schweren Nervenleiden sollen sich hiermit sehr gute Erfolge 
erzielen lassen. Eine Kombination dieser Schlafknr mit einer 
Mastkur verdient bei hysterischer Anorexie und Schlaflosigkeit 
versucht zu werden. 

Haben wir unsere therapeutische Aufgabe erfüllt, so gehen 
wir an die Beendigung der Hypnose. Es wäre falsch, den 
Kranken plötzlich zu erwecken. Man verfahre langsam und 
vorsichtig. 

Ich sage gewöhnlich dem Kranken: rSie fühlen, dsR Ihr 
Schlafzustand oberflächlicher wird, die Benommenheit nimmt 
ab und die Müdigkeit schwindet''. Dann folgen die stets zu 
empfehlenden Desuggostionen: ^ Wenn Sie erwachen, werden 
Sie keine Müdigkeit spüren, Ihr Kopf und Ihre Augen werden 
frisch und ausgeruht sein. Sie werden keine Schwere mehr 
in den Gliedern fühlen, ich nehme jede Spur von Mfid^keit 
^eg.' Dabei streiche ich leicht über Kopf, Augen und Extre* 
mitäten. Bei sehr suggestiblen Personen verhindert man durch 
geeignete Eingebongen das Eintreten von Autohypnosen*) 
und das leichte Hypnotisiertwerden durch beliebige dritte Per- 
sonen. Auch füge ich in Fällen, wo eine Wiederholung der 
Sitzungen stattfinden soll, hinzu: „Sie worden das nächste Mal 
noch schneller in Schlaf verfallen und sich noch besser beein- 
flussen lassen. Die Wirkung der HA-pnose wird mit jedem Mal 
besser" u. dgl. m* Dann lasse ich die Schlaftrunkenheit lang- 
sam völlig verschwinden und zähle schließlich bis drei, in 
folgender Weise etwa : „Sie werden jetzt gleich erwachen und 
sich dann ganz frisch, wohl und munter fühlen. Ich zilhle jetzt 
langsam bis drei, dann können Sie die Augen öffnen und sind 
ganz wach.^ Nicht selten besteht noch eine unbedeutende 
Benommenheit, die aber sehr rasch völlig schwindet Ist es 
möglich und entspricht es meinen therapeutisohen Absichten, 

*) Unter „Autobypnose" vpr?tebt man ein spontanes Verfallen in liyp- 
notischon Zustand, wie es mitunter bei sehr Willensschwächen Individuen 
nach häufigem und nicht sacbrerstttndigem Hypnotisieren beobachtet wird. 
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80 lasse ich den Kranken, wenn audi nur die geringste Neigung 
besteht, sich gleich nachher hinlegen ond in natürlichen Schlaf 
▼ersiiiken. 

Es sind Fälle besehrieben worden, wo das Erwecken ans 
der Hypnose Schwierigkeiten Yerursachte. Deshalb sind Ter- 
schiedene Maßnahmen daffir empfohlen worden: einige Antoren 
gebrauchten den faradischen Strom (Kieger), andere bespritzen 
mit kaltem Wasser, Tersacben lantes Anrufen, Rfitteln, kurz alle 
Mittel, die zur Erweckung tief Schlafender oder Besinnungsloser 
im Gebrauch sind. Ich bin stets mit dem allmählichen Erwecken 
durch verbale Suggestion, eventuell mii leichtem Anblasen oder 
Znfächein kühler Luft ausgekommen. Überläßt man emen 
Hypnotisierten sich selbst, so wird er je nach der Tiefe der 
Hypnose verschieden lange ruiiig daliegen und schließlich er- 
wachen. Bei manchen Kranken vertieft sich jedoch beim ruhigen 
liegen die Hypnose von selbst, aoch ohne dahingehende Sug^ 
gestionen. Sie kann dann direkt in natürlichen Schlaf über- 
gehen. 



Spezielle Hypnotheraple« 

Schon bei Hervorrufung des hypnotischen Zustandes habe 
ich geschildert, wie sehr wir bef^trebt sein mii.^.sen, im Kranken 
selbst die Grundlage des späteren Erfolges zu schaffen. Wir 
haben jede Andeutung eines Zwanges, einer Übernimpelung, 
einer Einschreckung Termieden, vielmehr Schritt für Schritt 
das notwendige Terrain im Bewußtsein des Kranken erobert 
Genau des gleichen Vorgehens bedienen wir uns auch zur 
Erreichung nnseres therapeutischen Zweckes. So blendend 
und TerfOhrerisch der Erfolg eines „Stehe auf und wandle* 
sein mag, aach zugegeben, daß es eine daumde Wirkung 
zeitigt, so ist der rationelle Weg langsamer Besserung doch 
vorzuziehen. Die starke Suggestibilitftt, die zur Erzielnng der- 
artig rascher Erfolge nötig ist. kann meist nur in tiefer Hypnose 
erzeugt werden. Ich habe oben herTorgehobcn, daß es rat- 
samer erscheint, sich mit den leichteren Stadien zu begnügen. 
Glückt eine so energische Suggestion nicht, so ist oft der Er- 
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folg der ganzen Kur in Frage gestellt. Mao begnüge sieb, 
also damit, dem Kranken in jeder Sitzung einen logisch greif- 
baren, schrittweisen Bessernngsvorgang zn suggerieren and 
gehe nnr dann rascher vor, wenn man anf gut Torbereiteten 
Boden stoßt. 

Ich bediene mich demnach fast aosschließlich der soge- 
nannten rationellen oder logisch begründeten Sugges- 

tionen und glaube, daß die Hypnotherapie um so günstigere 
Erfolge auizu weisen liaben wii d, je weniger sacrificia intellectos 
wir von unseren Kranken verlangen. 

Um sich Enttäuschungen zu ersparen, wird man gut tun^ 
die während oder gleich nach der Hypnose erzielt* n. theiapeu- 
tischen Erfolge nicht als Dauererfolge zu betracliten. Ich ver- 
weise auf einen sehr richtigen Ausspruch Vogts, der folgender- 
maßen lautet: „Suggestibili tä t ist kein Maßstab für 
den therapeutischen £rfolg, das Haften der Sugges- 
tionen ist eine ganz andere psychische Eigentum* 
lichkeit.** Hieraus geht hervor, daß es nicht genügt, durch 
Herbeiführung tiefer hypnotischer Znstände die Suggestibilität 
zu steigern. Vielmehr wird man durch eingehende Begründung 
und unermüdliche Wiederholung der dahingehenden Eingebungen 
das Haften der Heilsuggestionen herbeizuführen bestrebt sein. 

Ich halte es nicht für ratsam, die Sitzungen zu rasch auf 
einander folgen zu lassen oder sie zu häufig zu wiederholen. 
Durch Zurückhaltung in dieser Beziehung wird man das Auf- 
treten der soirrrumnten „Hypnosesnr»ht" vermeiden. Nur die 
ersten zwei Sitzungen lasse ich meist rasch auf einander folgen, 
etwa an zwei Tagen hintereinander, die dritte käme nach einem 
Zwischenraum Ton ein bis zwei, die vierte nach zwei bis drei 
Tagen, die weiteren nach einer Woche. Späterhin hypnotisiere 
man einmal im Monat und lasse, wenn mdglich, noch längere 
Zeit verstreichen. 



Die Grenzen hypnotherapeutischer Bestrebungen sind sehr 
▼erschieden weit gesteckt worden. Halten wir die Grundtai- 

Sache fest, daß die hypnotisclieü Erscheinungen und ihre Wir- 
kungen ausnahmslos auf Suggestion beruhen, so dürfen wir 
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sagen: Alle Störungen, die psjchischer Beeinflus- 
sung zugänglich sind, gehören ins Gebiet der Hypno- 
therapte. Das heißt nun nicht etwa, daß nur sogenannte 
„funktionelle'' Krankheiten hypnotisch beeinflußt werden können, 
wie vielfach angenommen wurde. Mit Becht haben ältere und 
neuere Autoren darauf hingewiesen, daß auch organische Er- 
krankungen , insbesondere aber deren psychogene Begleit- 
erscheinungen , die oft f^enug für die Kranken viel schwerer zu 
ertragen sind als das Grundleiden selbst , der Psycho-, resp. 
Hypnotherapie zugänglich sind. 

Ich greife die sensiblen Störungen heraus. Ans der Er- 
fahrung des täglichen Lebens wissen wir, wie verschieden die 
Beaktion des Menschen auf Schmerzreize sein kann: In trau- 
riger, gedrückter Stimmung empfindet man jeden Schmerz 
ungleich stärker, als wenn die GemütsTerfassung fröhlich und 
selbstreigessen ist Wird ein ASekt zu stark, ein psychischer 
Eindruck zu tief, so kann es Torkommen, daß gleichzeitig ein- 
wirkende Schmerzreize gamicht empfunden werden. Hierin 
finden wir den Schlüssel fttr die Wirksamkeit der Hypnose 
auch in Fällen, wo Seh m e rzen organisch bedingt sind. 
Von zuverlässigen Beobachtern ist der Einfluß der Hypnose auf 
den chronischen (Großmann) und soi^ar den akuten Gelenk- 
rheumatismus (Rybalkin) klar erwiesen worden. So ^ut wir 
suggestiv mitunter eine Analf];esie schaffen können, die aus- 
reicht ^ um Operationen schmerzlos auszuführen, ebenso gut 
können wir auch in manchen Fällen den Schmerz aus einem 
erkrankten Gelenk bannen. Fällt aber der Schmerz weg, so 
hört die durch Anspannung der zugehörigen Muskeln bedingte, 
pathologische Ruhigstellung des Gelenkes auf, und es wird 
unter veränderten Bedingungen eine normalere Blutzirkulation 
ermöglicht So kann also auf rein psychischem Wege durch 
Ausschaltung des Schmerzes eine günstige Einwirkung auf den 
organischen Krankheitsprozeß erzielt werden. In ähnlicher 
Weise müssen wir uns die therapeutisehen Erfolge erklären, 
die sich in der Hypnose auch bei anderen organischen Krank- 
heiten erreichen lassen. 

Henneberg hat in zwei Fällen Ton Jacksonscher Epilepsie 
durch Suggestion bedeutende Besserung erzielt. Schon Bern- 



Digitized by Google 



28 



T. Voss, 



heim und nach ihm Pewnizky wollen bei der Behandlang 
chronischer Rückenmarksleiden (Myelitis, Hemiplegie, multiple 
Sklerose) ebenfalls auffallende BesseiiiDg beobachtet haben. 
Ähnliches ist von der Tabes berichtet worden. Alle diese 
Erfolge dürften sich wohl im wesentUchen auf eine Beseiti- 
gung des die „organischen Symptome Terst&rkenden „funk- 
tionellen** (psychogenen) Beiwerks beziehen lassen. AuchÜbnngs- 
(Balinnng8-}^flüsse nnd Beseitigung bestehender Hemmungen 
durch die Suggestion kamen in Betracht 

Die Anwendung der Hypnose bei organischen Erkrankungen 
darf auf Grund obiger Ansffihrungen empfohlen werden. Die 
Indikationen wären etwa folgende: sensible und motorische 
Reiz- und Lähmungserschein nngen, Obstipation. Blasenbe- 
schwerden, gemütliche Schwankimsren, Schlaf [o«igkeit, alle diese 
Symptome können, auch wenn sie orp^anisrh bedingt sind, unter 
Umständen durch Suggestion günstig beemflußt werden. Wer 
Zeit und Mühe nicht scheut, darf den Versuch getrost waaen, 
denn schaden können wir unseren Kranken mit der hier 
empfohlenen Hypnotherapie unter keinen Umständen.'*') 

Ich wende mich nun einem Hauptgebiet hypnotischer Be- 
handlung, den Neurosen, zu. 

Sehr Terschieden urteilen die Autoren über die Erfolge der 
Hypnotherapie bei Hysterie. Bernheim gibt an, Ton sieb- 
zehn Hysterieföllen fünfzehnmal Heilung erzielt zu haben. 
Hirschlaff erzielte unter zweiundsechzig Fällen gewöhn- 
licher Hysterie in elf Heilung, in sechs war die Behand- 
hing erfolglos. Bei sieben Kranken blieb das Kesultat unbe- 
kannt, die übrigen wurden in verschiedenem Grade gebessert 
Von sieben Fällen schwerer Hysterie wurde nur in einem 
Heilunj!: erzielt. Moll nennt unter den hysterisrhen Erschei- 
nungen als besonders für hypnotische Behandlung geeignet: 
Lähmungen der Extremitäten, Erbrechen, Aphonie, Polyurie. 
Ich selbst erzielte unter achtundvierzig Fällen yon Hysterie 
nur sechsmal eine Heilung von einiger Dauer. Neun Kranke 

*) Eine eitiy> nd»? Würdigung und Scbilderuni^ der Psychotherapie 
bei organischen Kranklieiten findet sich in dem Buche von Dubois: Die 
Fsychoneurosen und ihre psychische Behandlung. 1905. 
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blieben nnsjeheilt, eine von ihnen verlor zwar dns sie qiialeude 
Erbrechen, die übrigen Symptome aber blieben unverändert. 
Bei dreiunddreißig Kranken ließ sich eine mehr oder weniger 
weitgebende Besserung feststellea. Ich will hinzufügen, daß 
nicht woniger als achtzehn meiner Kranken an scliwerster 
Hysterie mit häufigen KrampfanClÜlen, jahrelangen Lähmungen 
ond Kontraktaren litten. Sie worden, wie die anderen Fälle 
auch, fast ausnahmeloa Iftngere Zeit im Krankenhause beob- 
acbtet und auch mit anderen Methoden behandelt Schon 
Bernbeim hat her?orgehoben, daß frische Fälle von Hysterie 
relativ leicht mit Erfolg zn behandeln seien ; er hat aber auch 
zugegeben, daß die Heilung veralteter Fälle schwer zu erreichen 
sei und «lau häufig Rückfälle eintn*ten. Auch Hirscklail iiat 
unter sechs Kranken mit Hysteiia f2:ravis nur einen heilen 
können; damit stimmen meine Erfahrungen durcliaus überein. 

In drei Fällen schwerer Hysterie gelang die Hypnose zu- 
nächst ganz gut: nach zwei, resp. vier und fünf Sitzungen 
hr>rte die Suggei^tibilität fast ganz auf, so daß die Behandlung 
abgebrochen werden mußte Mehrere Hysterische blieben über« 
haupt refraktär, d. h. einer hypnotischen Behandlung unzugäng- 
lich. Ich möchte meine Erfahrungen dahin zusammenfassen, 
daß die hypnotische Behandlung der schweren Hys- 
terie eine undankbure und schwierige Aufgabe dar* 
stellt In leichten Fällen hingegen lassen sich gewiß recht 
günstige, mitunter frappante Erfolge erzielen; besonders gilt 
das von hysterisclicn Sehmerzen, seit kurzem bestehenden Läh- 
inuDgen umi dvi Aphonie. Ich ziehe jedocli auch in solchen 
Fällen die Behandlung mit anderen Agentien (Hydrotherapie, 
Elektrizität) vor, da es durchaus unzureichend wäre, sich mit der 
Beseitigung nur eines Symptomes zu begnügen. Eine dauernde 
Hebung des Aligemeinzustandes der Hysterischen läßt sich aber 
eher durch geeignete hydrotherapeutische Maßnahmen und er- 
zieherische Beeinflussung ohne Hypnose erreichen. 

Neben der Hysterie ist es wohl die Neurasthenie, 
welche das größte Kontingent fiir die SuggestiYbehandluog 
stellt Wer diese Krankheit mit ihrem protrahierten Verlauf, 
mit ihrer erdrückenden Monotonie und der Neigung zu Rück- 
fftllen kennen gelernt hat, wird begreifen, daß die hypnotische 
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Bebandlimg des Grandleidens keine schnellen ürfolge oder 
dauernde Besserungen versprechen kann. 

Als einzelne Symptome der Neurasthenie, die durch Sug- 
gestion relativ leicht zu beseitigen sind, kann ich auf Grund 
fremder und eigener Erfahrung die einfache nervöse Schlaf- 
losigkeit. die nervöse Im potenz und Blasenschwäch e, 
nach Forel die chronisclie Obstipatiuü nennen. 

Die hypnotische Behandlung der einfachen nervösen Schlaf- 
losigkeit gestalte ich etwa folgendermaßen. Ich sage dem 
Kranken, nachdem der hypnotische Zustand eingetreten: „Sie 
haben sich nun beruhigt . ihre Nerven waren erregt, deshalb 
konnten Sie nicht schlafen. Sie werden es wieder lernen. Es 
besteht keine organische Ursache für Ihre Schlaflosigkeit 
Wenn Ihre Nerven sich beruhigen, werden Sie schlafen können. 
Sie werden heute Abend beim Zubettgehen eine Müdigkeit ver- 
spüren , ahnlich der jetzigen. Sie werden sich nicht aufregen 
und sich keine Oedanken machen. Ihre Nerven werden ruhiger 
sein. Dann werden Sie einschlafen. Sie werden auch nach- 
her fohlen, daß Sie geschlafen haben. Mit jedem Tage werden 
Sie besser einschlafen können. Selbst wenn der Schlaf nicht 
lange dauert, werden Sie sich doch ruhiger und kräftiger fühleD. 
Je ruhiger Sie werden, iini.so besser werden Sie schlafen. 
Morgens, wenn Sie erwaclien, werden Sie sich wohl fühlen, 
frisch und kräftig wie nach der Hypnose." 

Nicht viel Erfolg habe ich bei der Behandlung von Phobien 
und Zwangsvorstellungen gesehen; von fünf hierhergehörigen 
Fällen konnte ich nur in einem einzigen eine deutliche Besse- 
rung erzielen. Trotzdem werde ich auf Grund der günstigen 
Erfahrungen Loe wen felds in solchen Fällen stets einen ernsten 
Versuch mit der Hypnose machen, umsomehr als auch andere 
Behandlungsmethoden uns leider bei diesem Leiden nur allzuoft 
im Stiche lassen. 

Nach den Erfahrungen von Schrenck-Notzings, von 
Krafft-Ebings und anderer Autoren ist die erworbene 
perverse S ox ua 1 e m p f i n d u n g der Hypnotherapie gut zu- 
gänglich. Aus eigener Erfahrung kann ich die Behandhing 
anderer sexueller Anomalien als durchaus erfolgreich 
empfehlen. Von vier Fällen mit Masturbation konnte ich. 
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drei dauernd beilen, in einem vierten wurde nach weitgehender 
Besserung die Behandlung abgebrochen. Eine Kranke, die in- 
folge Toft Pruritus Tulrae an hochgradiger sexueller Erregung 
litt, gelang es mir^ in drei Sitznngen 2U heilen. 

Das Kindesalter bildet meines Erac Iltens durch- 
aus k e i üe Kon t ru i n d ikatio n für die hvpnotiselie Be- 
handlung. Kinder (nicht unter sechs Jahren) schlafen meist 
auffallend rasch und loiclit ein, iiehmon tjnt Suggestionen an 
und befuli^en sie ancli posth ypnotiscli gut. Hecht glinstig er- 
scheint mir die hypnotische Behandlung der Enuresis noc- 
turna: von vier Fällen wurden drei geheilt« einer entzog sich 
nach der ersten Sitzung der Weiterbehandlung. 

^Sowohl bei der Behandlung der Masturbation als auch 
der Enuresis mu0 neben der hypnotischen selbst- 
yerstftndlich eine allgemeine diätetische Behand- 
lung einhergehen. Auch hydrotherapeutische (aber milde 1) 
Prozeduren sind hierbei von groBem Nutzen. 

Die Masturbation behandle man in der H>^nose ab- 
lenkend, verbiete den Kranken, sich mit sexuellen Dingen zu 
beschäftigen. Man wirke auf den natürlichen Schlal oin und 
vertiefe ihn nach Mögliclikeit. Audi kann man Anästhesie der 
Geschlechtsorgrane siiirireniM cn oder so^ar die Berührunn: der 
betreffenden Teile mit unangenehmen Kmphndungen verknüpfen. 

Bei der Enuresis dagegen muß der Schlaf oberßächlicher 
gemacht werden; ich sage den Kranken, sie würden den Reiz 
der vollen Blase sofort empfinden und aufwachen. Oder man 
befiehlt ihnen, zu einer bestimmten Stunde aufzuwachen. Im 
Beginne der Behandlung lasse ich die Kranken eventuell um die 
angegebene Zeit yon ihren Angehörigen wecken und zum Ent- 
leeren ihrer Blase Teranlassen. Ist das einigemal geschehen, 
so pflegen die Kranken unter dem Einfluß der Suggestion auch 
weiterhin pünktlich zu erwachen. 

Auf die nachdrückliche Empfehlung Brügelraanns hin 
habe ich drei Fälle von Asthma nervosiim hypnotisch beliantielt. 
In allen drei Fallen habe ich bedeutende Besserung erzielt, 
trotzdem es sich um schwere, alte Erkranknngsfälle handelte. 
Wer sich von der psychogenen Entstehungsweise des Asthma 
neiTOsum überzeugt hat, dem wird der Erfolg einer hypnotischen 
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Behandlung dieser Krankheit nicht auffallend erscheinen. Aneh 

hier wird AUgemeinbehandlnng (eveDtnell in einer Anstalt) not- 

Aveiidig sein, um der Psychotherapie den Boden zu bereiten. 

Kopfschmerz und Neuralgien verschiedener Art sind 
von zahlreichen Autorr n mit Erfolg: hypnotisch behandelt v- orden. 

Schwierioror erscheint die Beeinliussung von Krampfzu- 
ständen wie der Chorea minor. Ich habe hier keine Erfoigre 
ZU yerzeichnen, ebensowenig bei den Sp rachstörungen, die 
eine sorgfältige Sichtang und eingehende spezialistiscbe Be* 
handlung erfordern. 

Sehr undankbar und schwierig gestaltet sich anscheinend 
die hypnotische Beeinflussung der traumatischen Nea- 
rosen; nach einigen Versuchen habe ich die Suggestivtherapi» 
dieser Erkrankung aufgegeben. 

Auch Ton der Behandlung der Epilepsie glaube ich ab- 
raten zu müssen. Die Tereinzelten Heilungsfälle aus der Lite- 
ratur dürften ^^egenüber den zahlreichen Mißerfolgen kaum 
in Betracht kommen. Daß jedes neue Mittel eine Zeitlang von 
gunstigem Einfluß auf das Auftreten epileptischer Erscheinuniren 
sein kann, hat schon Esquirol gewußt. Au ein© suggestive 
Dauerheilung der Epilepsie glaube ich nicht. 

Bei der Moniere sc heu Krankheit und anderen Ohreuleiden 
nervöser Natur (Ohrensausen, Schwerhörigkeit) kann die hyp- 
notische Behandlung versucht werden. 



Ich wende mich nun der Besprechung eines Gebietes -zu, 
auf dem die Hypnotherapie von ganz hervorragendem Nutzen 
sein kann. Während in Frankreich, Rußland und der Schweiz 
die Bedeutung der Hypnose für die Behandlung des chronisclieii 
Alkoholismus neuerdings voll anerkannt wird, hat sie sich 
in Deutschland anscheinend noch nicht Geltung verschaffen 
können. Unter den 302 Kranken der Hirsch laffschen 
Statistik findet sich nur ein einziger Fall von chronischeni 
Alküliolismus. Auch der so gewie^rto Hypnotherapent Löwen - 
feld scheint keine größere persönliche Erfahrung auf dieseui 
(jebiete zu haben. Diese Tatsache ist um so auffallender, als 
es nach Ansicht aller Autoren kaum Kranke gibt, welche an 
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SuggetitibiliUt die Alkoholiker erreichen. Meine ErfahruDgen 
beziehen sich zunächst noch auf ein kleines Material, das ich 
nicht zahlenmäßig verwerten will. Ich kann aber trotzdem 
anf Omnd einiger, ganz unzweideutiger Erfolge die Saggestions* 
l^mpie hier aufs wärmste empfehlen. Berücksichtigt man, 
wie undankbar und schwierig die ambulante Behandlung der 
Alkoholiker sonst ist, so wird man diese Methode doppelt zu 
schfitzen wissen. 

Voraussetzung einer erfolgreichen Hypnotherapie ist auch 
hier die Einsicht des Kranken und der Wunsch, von 
seinem Leiden befreit zu werden. Führen einen Alko- 
holiker akute Verschlimmerungen seines Zustandes auch nur 
auf kurze Zeit ins Krankenhaus, so wird sich hier st^ts die 
Möglichkeit bieten, eine Suggestion sbeh and lung einzuleiten, die 
nacli dem Verlassen des Krankenhauseb poliklinisch fortgesetzt 
werden kann. 

Es wird sich empfehlen, mit den Sitzungen zu beginnen| 
so lange der Kranke noch Beschwerden hat. Durch sorgfaltiges 
Kingehen auf die subjektiven Erscheinungen wird es leicht sein, 
mit den hypnotischen Eingebungen diemeist vorhandene fieilungs* 
tendenz zu beschleunigen. Die einsetzende Besserung erhöht 
das Vertrauen des Kranken zu der eingeschlagenen Methode^ 
und das benutze man, um die Bekämpfung des Qrundübels- 
zu beginnen. Ich pflege zu diesem Zwecke den Kranken zu- 
nächst aufs Eindringlichste davon zu öberzeugon, daß alle 
seine Beschwerden körperlicher und geistiger Art nur eine 
Folge des Tninkes sind. Ich betone, daß die Quantität 
des orenossenen Alkohols für seinen Zustand gleichfriltig' sei. 
Bei einem wi(l< M>t;iii'l: unfähifi^en Organismus genügen auch 
kleine Dosen zur Herbeiführung schlimmster Folpreznstiinde. „Sie 
haben die Erfahrung gemacht, daß der Alkoholgenuß Ihnen 
schwere Schädigungen zugefügt )iat. Sie wissen jcitzt genau, 
daß Ihr Körper (je nach den vorhandenen Erscheinungen, Ihr 
Geist, Ihre Nerven, Ihre inneren Organo) den Alkoholgenuß 
nicht verträgt Es wird Ihnen ganz klar, daß weiter lörtge* 
setztes Trinken Sie völlig zu . Grunde, richten kann**» Solche 
Saggestionen flechte man in die therapeutischen Singebungen 
ein xuxä wiederhole sie häufig. 

3 
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In den weiteren Sitzungen versuche ich den Kranken davon 
zu überzeugen, daß er selbst das Heilmittel für alle seine 
Leiden in der Hand hat. „Sie können wieder tresund werden. 
Sie müssen wieder so frisch und leistungsfähig werden wie 
früher, Sie braochen nur den festen, nnumstößlichea Entschluß 
zu fassen, keinen Tropfen Alkohol mehr zu trinken. Diesen 
Satschluß will ich Ihnen leicht niachen. Ihr Wille wird ge* 
Mrki werden. Mit jedem Tage, an dem Sie keinen Alkohol 
genossen haben, wird Ihre Energie zunehmen. Es wird Ihnen 
leicht sein^ die Versuchung zu überwinden, ja, Sie werden so 
weit kommen, daß Sie das schlechte Beispid anderer gar nicht 
mehr als Versuchung empfinden.^ 

Bei sehr suggestiblen Kranken gelingt es sogar. \V iderwiUeu 
gegen den Geruch und den G eschmack alkoholhaltiger Nahrungs- 
mittel wachzurufen. Ich halte es für noch wichtiger, den 
Kranken in der Hypnose Ton allen gesundheitlichen und sozialen 
Geiahren, die der Alkoholgenufi mit sich bringt, so eindringlich 
zu überzeugen, daß man ihn zu einem begeisterten AnhSnger 
der AntialkoholbeweguDg macht Auch wird man ihn veran- 
lassen, den Örtlichen AbstinenzTereinen beizutreten. Oberster 
Grundsatz unserer Heilbestrebungen muß es sein, 
unsere Kranken zu rdlliger Abstinenz zu veran- 
lassen. Einem geheilten Alkoholiker gewahrt die Mäßig- 
keit keinen genügenden Schutz. Damit will ich die 
Bedeutung der Temperenzbewegung für den Gesunden nickt 
herabsetzen. 

Auch bei den anderen chronischen Vergiftungen kann man 
die Bedeutung der Suggestionstherapie picht in Abrede stellen. 
Ich habe bei einigen starken Bauchem bei der Entwöhnung 
die Abstinen^erscheinmigen leicht beseitigen können. Im An- 
schluß hieran möchte ich nur kurz erwShnen, daß die Mehr- 
zahl der sogenannten „üblen Angewohnheiten" sich ebenfalls 
für die Hypnose eignen soll. 

Bernheim, Brägelmann und Wetterstrand haben 
die Entziehungskuren Morphiumsüchtiger durch Beseitigung 
der subjektiven Beschwerden in der Hypnose günstig beein» 
flössen können. Ich kann nur über einen diesbezüglichen Fall 
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berichten, bei dem jch emen •;^uiim Erfolg ziehe, iiet mich zu 
weitereo Versuchen in dieser Kichtung durchaus ermutigt bat. 

Die Bedeutung der Hypnose für die Behaudlung der 
Geisteskranken ist namentlicb von Voisin und Forel her- 
vorgehoben worden. Obwohl einige Autoren über günstige - 
Erfahrungen berichten konnten^ sind im allgemeinen die Erfolge 
geriag. Trotzdem möchte ich mich iür die Anwendung der 
Hypitfose bei leichten Formen des manisch-depressiven Irre- 
seini anesprechen. Eis ist mir einigemal gelangen, bestehende 
Störungen, wie Schlnflofligkeit und KopfBchmerz, zn beseitigen. 
Ferner kommt der Hypnose anscheinend ein gewisser dia; 
gnovtiseher Wert zu. Kranke der Dementia praecox-Gruppe 
sin4 der Hypnose anffaUend wenig zugänglich, während hyste- 
risc)ie, manisch-depressiTe und alkoholische Psyehosen recht 
leif)ht in Hypnose zu versetzen sind. 

r 

Schwierigkeiten und Gefahren der Hypnose» 

Die SnggestibilitSt ist, wie früher hervorgehoben, eine 
Qrundeigenschaft jedes normalen Menschen. Mithin ist die 
Annahme berechtigt, daß jeder normale Mensch auch hypnoti- 
sierbar ist Verstehen wir anter H3rpnose diejenigen leichten 
Formen der psychischen Beeinflussung, deren wir uns meisten- 
teils zu therapeutischen Zwecken bedienen, so werden sich auch 
nur wenige Kranke als refraktär erweisen. Individuelle Eigen- 
schaften können allerdiny:.s zu verschiedenen Zeiten die Beein- 
flnßbarkeit sehr herabsetzen. Doch, wenn es uns heute nicht 
glückt, so kann es morgen uns — oder einem andern Arzte 
— leicht gelingen, den Kranken tief einzuschläfern. Zerstreut- 
heit, Voreingenommenheit, zu scharfe, wenn auch unwillkürliche 
Khtik am Vorgehen des Arztes sind wohl diehäu%sten Hinder- 
nisse. . Oft wirkt der lebhafte Wunsch des Kranken, sich ein^ 
achlfilem zu lassen, ebenso störend wie ein tiefes, unttberwnndenes 
IfiBtrauen, das der Hypnoae entgegengebracht wird. Möglichste 
Sorgfalt in der Yorbereil^ng der Kranken, Tiel Geduld neben 
zielbewußtem und energischem Vorgehen w&hrend des Hyp- 
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notisierens, endlicli jahrelauge Erfahrung und Übung werden 
die Zahl der Mißerfolge stark herabdrüokea. 



Die früher so viel besprocheiien und beschriebenen Ger 
fahren der Hypnose brauchen uns heatsntage nicht allzu- 
lange zn beschi^^en. Ss soll nicht in Abrede gestellt werdeq^ 
daß ttnverstScdiges nnd unzweckmäßiges Hypnotisieren Unheil 
stiften kann. Zur Vermeidang dieses Obelstandes stelle maol 
die Forderung auf, daß nur Ärzte sie Ii der Hypnose bedienen 
soHpr. Freilich können auch Ärzte bei mangelnder Erfahrung 
Schaden durch die Hypnose stiften. Ist dem Studierenden der 
Medizin auch leider heute nocii nicht Goiegeniieit ge^t^ben. sich 
rnit der Psyc hothenipie vertraut zu machen, so darf mau doch 
hoffen, daß die Zukunft hier Abhilfe schaffen wird. 

Die Hypnose ist kein Spielzeug und kein Sport, ihre Aq- 
wendung sollte Laien strengstens untersagt sein. Daß sie 
Magnetiseuren, Heilpädagogen und anderen Enrpfaschem zu 
billigem Ruhme und Reichwerden yerhilft» darf der Hypnose 
nicht z^r Last 'gelegt werden. Ähnlicher Unfug wird äucb mit 
ddr Hydrotherapie und der Massage getrieben. Dennoch wissen 
wir den Wert der genannten Beilmethoden wohl zu schätzen! 
Nicht nur mit physikalischer Therapie, sondern auch mit der 
arzneilichen wird viel geschadet. Ist doch die Verbreitung des 
Morphinismus ein schlagender Beweis für die Gefährlichkeit 
unvorsichtiger Anwendung der unentbehrlichsten und segens- 
reichsten Heilmittel! 

Man hat der Hypnose nachgesagt, daß sie den Willen der 
Kranken schwäche und sie zum unwürdigen Spielzeug der 
Laune des Hypnotisottrs mache. Wer sich bei der Handhabung 
di»r Hypnose nach den hier dargelegten und wohl von allen 
erfahrenen Autoren befolgten Prinzipien richtet, wird im Gegen* 
satz zu dieser Annahme den Willen des Kranken stärken. 
Halten wir ferner daran fest, daß die therapeotisclie Anwendung 
d^r Hypnose nichts, rein garoichts mit dem Experimentieren 
auf diesem Gebiet zn tun hat, so wird man uns auch nie Vor- 
werfen können, daß wir den Kranken zum Spielzeug unserer 
Laune machen. : ' 
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Man hat behauptet, da0 durch häufiges Hypnotisieren Hysterie 
hervorgerufen werden kdime. ' Dieser Verdacht ist durch die Ähn- 
lichkeit der künstlichen somnambules Zustände mit mancheii 
firscheinungsformen der Hysterie erweckt worden. Verzichten 
wir yon Tomlierein auf die tiefe hypnotische Beeinfinssnng, so 
fallt diese Gefahr fori. Zweifellos kann es Todtominen, daß 
hei schwerer Hysterie wAbrend des Hypnotisierens ein Krampf* 
4Uifall aufisntreten droht Bei genauer Beöbachlung des Kranken 
können uns aber die ersten Anzeichen des beginnenden Anfalls 
-nicht entgehen. Durch Gegensug^estioncn, eventuell auch 
durch ÜDterbrechen der Hjrpnose, iäüt sich der Anfall sicher 
kupieren. Es ist mir, so gut wie vielen andern Beobachtern^ 
nicht seltengelfi!iii>Mi ^luich Einleiten der Hypnose einen kuiumen- 
den Anfall zu unterdrücken, resp. einen ausgebrochenen in 
ruhigen Schlaf zu verv-andeln. 

Endlich ist die Beobachtung gemacht worden, daß häufig 
hypnotisierte Kranke von selbst in hypnotischen Schlaf T©r- 
£elen, aus dem sie nur mit Mühe erweckt werden konntelkl 
Auch diese Gefahr läßt sich durch- entsprechende Gegensugge- 
stionen, wie mir scheint,' siclier verhüteiii Blan braucht nur 
während der Hypnose zuversichem, daß ein* ähnlicher ZUBtanil 
von selbst nie entstehen weräe; ja, man kann die Einleitung 
4er Hypnose durch dritte erschweren, sogar unmöglich machen. 

Die Hypnose ist kein Allheilmittel. Wer sich ihrer bedient, 
unter sorgfältiger Abwägung aller Einzeliiinstände . wird bei 
^sachgemäßem Vorgehcu iiir manchen Erfolg zu danken haben. 
Man hüte sich vor einseitigem überschätzen der Hypnotherapie, 
Aber auch vor unsachlicher, nicht auf persönlicher Erfahrung 
bemhender Ablehnung dieser Heilmethode. 



Die forensische Bedeutung der Hypnose.i 

* - Bas gewaltsame Versetzen einer Person in deii h^notischen 
2«8täad könnte forensisch von Wichtigkeit sein; trotsdAm -wird 
diese Tatsache an sich,^ wenn- sie nicht 'von Terbrecherisehen 
Handinngen gefolgt wird^ ' kanm je YeranlassuDg zur Klage 
geben. Auch geling es nicht; immer leicht, eine sick emsdUck 
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sträubende Pereon zu hypnotisieren. Immerhin mag au dieser 
Stelle die Mahnnnj^ wiederholt werden, sich stets beim Hyp- 
notisieren der Einwilligung des Kranken zu verg;e wissern. 

Von großer forensischer Bedeutung hingegen ist die Mög- 
lichkeit der Vornahme verbrecherischer Handlungen 
an Hypnotisierten. Es wird sich hier wohl meistenteils- 
um sexuelle Delikte handeln, die nach §§ 176, 2 und 177 211 
beurteilen wfiren. § 176, 2 lautet: Mit Zuchthaus bis zu sehn 
Jahren wird bestraft, wer eine in einem willenlosen oder 
bewußtlosen Zustande befindlich|e oder eine gei- 
steskranke Frauensperson zum außereheliehen Bei- 
schlaf mißbraucht. § 177: Mit Zuchthaus wird bestraft^ 
wer durch Gewalt oder durch Drohung mit gegenwärtiger Ge- 
fahr für Leib und Leben eine Frauensperson zur Duldung des 
außerehelichen Beischlafs nötigt, oder wer eine Frauens- 
person zum außerehelichen Beischlafe mißbraucht, 
nachdem er sie zu diesem Zwecke in einen willen? 
losen oder bewußtlosen Zustand versetzt hat. 

Mit Hecht weist Schwabe an der Hand eines hierherge- 
hörigen Falles, der kürzlich die Gerichte besch&ftigte und mit 
der YenirteUung des Angeschuldigten endete, darauf hin, wie 
ge^hrlich die gesetzlich nicht yerbotene und völlig imkontrollier- 
bare Tätigkeit der kurpfuschenden Magnetopathen, Heihnagne- 
tiseure usw. ist 

Die dritte Möglichkeit wäre, daß ein Hypnotiseur der Ver- 
suchsperson suggeriert, während oder nach der Hypnose 
eine verbrecherische Handlung zu begehen. In der 
Beurteilung dieses Punktes sind die Autoren durchaus geteilter 
Meinung. Delboeuf, Aschaffenburg u. a. erklären es für 
höchst unwahrscheinlich, daß ein sittlich hochstehender Mensch 
in der Hypnose zu einer Terbrecherischen Tat veranlaßt werden 
könnte. Dagegen haben Liegeois und Forel geltend gemacht, 
daß dahingehende Experimente die Möglichkeit solcher krinü- 
neller Suggestionen deutlich bewiesen hfttten. Gegen die letztere 
Auffsssung spricht die Erfahrung, daß bisher noch kein Fall 
eines in der Hypnose suggerierten Verbrechens sicher 
nachgewiesen wurde (Löwenfeld, Asch äff enbnrgX 
Zur fierbeilKhrung krimineller Handlungen ist in erster Linie 
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eine sehr tiefe Hypnose mit hochgradig gesteigerter Suggesti- 
bilität not\\eudig, in zweiter Linie wird man in den Hypno- 
tisierton oine i(e wisse Neigtm^ zur auszuführenden Tat. eine 
verbrecijeriöciie Veranlagung, aTiiiehmen niussun. Wenn man 
sieht, wie die Versuchspersonen tnamentUch bei posthypnotischon 
Suggestionen) sich auch l>ei ganz unschuldigen Handlungen, 
die ihnen aber ans iigend einem Grunde unsympathisch sind, 
str&aben, wird man wohl sehr im Zweifel sein, ob ernstge- 
meinte kriminelle Suggestionen wirklich snr Ansffthrung kixneo. 
Die bisher ins Feld geführten experimentellen Erfahrungen 
tragen fast sämtlich den Stempel des Theaterkonps oder einer 
Terabredeten Eom(^e an sich. Ich möchte daran erinnern, 
daß wir es bei der Hypnose nicht mit ydUig willenlosen Auto- 
maten, sondern mit nur partiell schlafenden, in ihren Willens- 
handlnngen beschränkten Individuen zu tun haben. Das geht 
äucli aus den vielfachen mißlungenen Versuchen hervor, wo 
dieH}j>natisierton sich rundweg weigerten, eine kompromittierende 
Handlung auszuführen, oder aber in hyblerischo Anfälle ver- 
fielen, wenn mau ihnen zumutete, sich zu entblößen, anwesende 
Personen tätlich zu mißhandeln usw. 

Ich halte die Vornahme einwandfreier Experimente 
für zu gefährlich, um auf diesem Wege eine Entscheidung ber- 
beizuföhren. Auch unschuldige Experimente sollte man nicht 
-ohne schwerstwiegende Veranlassung yomehmen. 

Es kann endlich j die Hypnose forensische Bedeutung er- 
langen, wenn der Hypnotisierte gegen den Arzt die fälsch- 
liehe Beschuldigung erhebt, wfihrend der Hypnose an ihm krimi- 
nelle Handlungen yorgenommen zuhaben. Diese Beschuldigungen 
können nicht nur böswillig zu Erpressungszwecken, sondern 
auch als Resultat hysterischer Konfabuhitiun oder hypnotischer 
illusionärer Wahrnehm uotjeii voro:f I racht werden. Ein lehr- 
reiches Beispiel hierfür bietet der von von Sehr enck-Notzing 
hegutachtete F&U des MUnchener Arztes, Dr. K. 
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Bs ergeben sicli ans den obigen Ansitlbraogen folgende 
nnabweieliehe Forderangen: 

1. Hypnotisierongen sollen stets nur in Zeugengegenwairt 
nnd mit ansdradcliehem BinTerstftndnis der Hypnotisierten Tor- . 
geDoromen werden. 

2. In der Hypnose sind alle Handinngen und Suggestionen 
zu vermeideo. welche sicli auik^rhalb des RülimoQs dor tbora ■ 
peutischen Beeinflnssuug bewegen und vom liypnotisierten 
falsch gedeutet werden könnten. 

3. Die Vornahme hy^motischer oder magnetischer Kurea 
sollte Laien gesetzlich untersagt sein. 



Schlusssätze. 

Die Hypnose ist ein Zustand schlaf ähnlicher, durch psy- 
chische Einwirkung künstlich herrorgerofener Bewnfitseinsein- 
engnng. 

Die Hypnose bedingt eine erhöhte Beeinfloßbarkeit, auf 
der alle ihre körperlichen nnd geistigen Erscheinungen beruhen^ 
Die Hypnose ist kein pathologischer Znstand, sie kann 

fast bei jedem normalen Menschen hervorgerufen werden. 

Die oberflächlichen hypnotischon Zustände genügen völlig 
zur Knoichung der therapeutischen Zwecke. 

Die somnambulen Erscheinungen der tiefen Hypnose er- 
iuütiu an manchü hysterische Zustände, ihre Herbeitührung: 
ist im allgemeinen eutbehrlich. 
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Wer sich genau» ütior das Wesen des Hjrpnotismos untmiebteD will 
dem seien folgende Werke u. a. empfoiilen: ^ 

Bernheiin, Neue Studien über Hypnotismus etc. übersetzt von S. Freud, 
(Leipzig und Wien. 1892. Deoticke.) 

Forel, Der Bypnotisrnns. 6. Auflage. (Stuttgart IM. Enke.) 

LOweufeld, Der Hypnotismus. (Wiesbaden. 1901. Bergmann.) 
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Notwendige Reformen der Unfallversicherungs- 

Gesetze. . 

Nach einem auf der Wanderversammlung der südwestdeutschen 
Neurologen und Irrenärzte in Baden-Baden am 1. Juni 1907 

erstatteten Referate. 

Von 

Prof. Dr. A. Hoche, Freibnrg i. Br. 
M. H.! 

Wer einmal eine Geschichte der modernen- Strömungen 
auf dem Gebiete der Neurologie und Psychiatrie schreiben 
will, wird an den Berichten unserer südwestdeutschen Wander- 
yersämminng nicht Torttbergdben dürfen, in die alle wichtigen 
Fragen, die seit dreißig Jahren die Fachgenossen jiescbftftigt 
baben, ihre Reflexe geworfen haben. Es ist nicht ohne Intjltesse, 
zu verfolgen, wie hier gerade das Thema der nervösen Folge- 
zustände nach Unfällen behandelt worden ist. Wir haben 
zuletzt im Jahre 1891 eine größere „Unfallsdiskussion" gehabt; 
damals waren die Fra^estelhmsen rmch im Werden, die Er- 
fahrungen der Einzelnen nicht ausgedehnt; es handelte sich 
hauptsächlich um die prinzipielle Stellunp: der UnfalLsnenrosen, 
den Wert der sogen, objektiven Zeichen, die Frage der Simu- 
lation und dergl. mehr — DiQge, über die jetzt schon lange 
im großen und ganzen Übereinstimmung besteht. 

. Inzwischen hat sich eine kaum mehr übersehbare Literatur 
angesammelt; jeder ron uns ha« mithunderten von Fällen von 
Unfallsneutüsdn zu tun gehabt und sich bestimmte Anschau- 
ungen gebildet; und nun, nach fünfzehn Jahren, tritt von 

neuem in der Versammlung das Bedürfnis nach einer gemein- 
samen Erörterung Ton Fragen aus dem Gebiet© der ünfalls- 

1* 
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nervenkrankheiten auf. Aber wie hat sich inzwischen die Front 
verändert ; war es damals mehr die Diagnostik und die Theorie 
der Unfallsneurosen , die uns interessierten, so steht heute die 
Therapie im Vordei^gninde , nicht die Therapie des Einzel- 
lalles, sondern die Therapie der großen Volksepidemie 
der tranmatischen Neurosen im ganzen. Ans dem leb* 
haft empfondenen Bedürfnis heraus , in dieser Frage zu einer 
Yerstfindigung zu gelangen, erwuchs der Beschluß, das heutige 
Referat auf die Tagesordnung zu setzen. 

Die Torj ährige Tersammlung hatte als Thema bestimmt: 
„Die k liüische n Folgen der Unfal Iges etzge b ungen.** 
Es lag in dieser Formulierung schon in gewissem Umfange die 
Anerkennung einer sehr merkwürdi^'en Tatsache , daß nämlich 
die Unfallgesetze auf die Gestaltung von Krankheitsbildern 
einen bestimmenden Einfluß haben können. Die Formulierung 
wollte weiter auf die Möglichkeit hinweisen, daß durch ver- 
gleichende Betrachtung verschiedenartiger Gesetzgebungen viel- 
leicht besondere Einsicht in das Wesen dieser Zusammeohänge 
zu gewinnen sein würde, vielleicht auch Einsicbt in allgemeu* 
therapeutische Möglichkeiten. 

Im Laufe der Vorbereitung des Referates, mit dem ich be- 
traut worden bin, Ibat sich nun das Thema verschoben; es ergab 
sich 'sehr rasch, daß die Ausbeute bei einer vergleichenden Be- 
trachtung der Unfallgesetzgebungen des Auslandes nur gering 

, sein konnte. Mit Ausnahme von Österreich sind alle anderen 
Staaten in Bezug auf Umfang und Ansbildnng der Unfailgesetz- 

. gebnng hinter Deutschland zurückgeblieben; zum Teil treffen 
wir eine weitgehende Verquickung mit der Haftpflichtver- 
sicherung j zum Teil ist der Kreis der versicherungspflichtigen 
Personen viel zu eng bemessen; zum Teil sind die gesetzlichen 
Formen erst rudimentär entwickelt. Auch das österreichische 
Material hat sich nicht in dem Maße, wie a priori erwartet 
werden konnte, als fruchtbar erwiesen, weil doirt keine Instuiz 
existiert, die, änalög dem deutschen BeichsversicheningsamA, 
sich als Zentralstelle für die Sammlung und Verwertung 
statistischen und sonstigen wissenschaftlichen Materials afitztich 
erweisen kann. Sehr viel wichtiger für unsere Fragestellung 
zeigten sicli Eiiahrungen der deutschen Haftpflichtversiciierung 
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Damentlich von Seiten der Eiseubahnon, und der Privatvcr- 
sicheransr. sowohl der inländischen wie der ausländischen, wobei 
ich das Eiitgecrenkommeu öchweizerischer Vertrauensärzte be- 
sonders hervorhebe. 

Auf Grund der Prüfung des gesamten Materials ergab sich 
schließlich als die frachtbarste Fragestellung folgende: Welche 
klinischen Folgen hat bei Unfällen die Tatsache 
des Yersichertseins, und was kann geschehen, um 
diese tatsächlich vorhandenen Folgen einzad&mmenf 
ohne die Segnungen der Versicherang preiszu- 
geben? 

llle event. Yorhandenen Unfallsfotgen anderer Art treten, 
in diesem Zasammenbange, nach praktischer Bedeutung und 

theoretischem Interesse weit zurück hinter denjenigen, die uns 
heute hier speziell angehen, nämlich den Unfallsfolgen auf 
neurologisch-psychiatrischem Gebiete. (Wir sehen'dabei 
ganz ab von kleineren Nebenwirkungen, wie z. B. der stärkeren 
Betonung der MüglichkeiL irauiuatischer Entstehung organischer 
Krankheiten des Nervensystems wie Tabes, progressive Para- 
lyse, multiple Sklerose, Syringomyelie, bei denen m. £. der Zu- 
sammenhang mit Unfällen größtenteils nur ein logischer ist 
in dem Sinne, daß wir das Fehlen eines Zusammenhanges 
nicht beweisen können.) 

Unser eigentlicher Gegenstand ist Maß und Art der Ab- 
hängigkeit funktioneller Neurosen und Psychosen von 
der Tatsache des Versichertseins. 

Eine erneute Umgrenzung des Begriffs der traumatischen 
Neurosen ist heute nicht nit^hr nötig; wir meinen, bei Ausschluß 
aller irgendwie organisch bedingten Störungen, diejenigen 
Krankheitsbiider, über deren allgemeine klinische Bedeutung 
zwischen den Fachgenossrii kaum mehr Meinungsverschieden- 
heiten bestehen, die Krankheitsbilder, die bald mehr in das 
Gebiet der Hysterie, bald der Neurasthenie oder Hypochondrie 
hineingehören, häufig eine Mischung verschiedenartiger Züge 
darbieten, und zum Teil heute für praktische Zwecke kurzweg 
als nRoA^Gi^bysterie" bezeichnet werden, wobei man sich 
des summarischen Charakters dieser Etikette bewußt bleiben 
muß. 
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Für kommende Geschlechter, die den Ereignissen gegen- 
über die nötige Distanz gewonnen haben werden, wird es ein 
sehr merkwürdiges Kapitel in der Geschichte der Medizin 
bleiben: die Erzeugung einer nervös-psychischen Epidemie von 
gesetzmäßigem Charakter durch eine staatliche Maiiregel. Von 
besonderem Interesse wird dabei der ümstaDd sein, daß Nie- 
mand mit Sicherheit diese kommenden Dinge vorausseheii 
konnte; ijian wird dftbei erinnert an Biimaroks Vezgleich des 
Staates mit einem lebenden Oi^anismus, an dem man bei Ver* 
Ordnung neuer Maßregeln mit Vorsicht experimentieren soll. 

Die große Bedeutung dieser Epidemie von nervösen Stör- 
ungen wird von Niemand geleugnet. Rein zahlenmäßig sind 
diese Dinge schwer zu fassen; es existiert keine spezielle Sta- 
tistik, die Aufschluß gäbe über die Prozentverhältnisse der 
traumatischen Neurosen gegenüber den Unfallsfolgen überhaupt 
und über das event. Ansteigen dieser Ziffer. Sicher ist, daß alle 
Diejenigen, die yon Anfang ian sich mit UnfalUkranken beschäf^ 
tigt haben, den sehr bestimmten Eindruck einer gewaltigen Zu- 
nahme der nerrdsen Unfallsfolgen gewonnen haben; die abso- 
lute Zunahme ist überhaupt nicht bestreitbar, schon aus dem 
Grunde, weil die Zahl der versicherungspflichtigen Personen 
und der entschädigungspflichtigen Unfälle ganz gewaltig ge- 
stiegen ist (die Zahl der Entschädigungen betrug 1886 zwei 
Millionen, 1906 ca. 143 Millionen). Aber auch eine relative 
Zunahme der nervösen Unfallsfulgezustände ist sehr wahr- 
scheinlich. — von Z wiodineck-Südenhorst*) gibt eincv 
über 12 Jahre reichende Zusammenstellung für Einheitszahlen 
von Verletzten, unter denen bei gleichbleibender Todesziffer 
die Zahl der dauernd Erwerbsunfähigen von 19 auf 42 und 
der vorübergehend firwerbsunföhigen yon 56 auf 113 gestiegeia 
ist Eine solche relative Zunahme der durch Unfälle bedingtem 
Zustände Ton Erwerbsunfähigkeit, bei der sicherlich die Neu- 
rosen eine große Rolle spielen, ist gewiß nicht gleichgültig, 
namentlich wenn man den Umfang der yersicherungspflichtigen 
Erwerbszweige berücksichtigt. Es ist jetzt in Deutschland bei 
der Zahl der Versicherungspilichtigen von ca. 20 Millionen 

*j Zdtachrift für die ges. VeralcberuDgawisseiuebaft; Bd. VI, p. 20. 
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jeder dritte Mensch in der staatlichen Unfallversicherung. Er- 
wägungen dieser Art sind es gewesen, die s. Zt. (13. Dezember 
1904) den Staatssekretär Grafen von Posadowsky dazu 
veranlaßt haben, im Reichstag dringend vor einer Überspan- 
nung des Versicheningsprinzips und Tor einer zu weit gehenden 
Auedehaong der staatlichen Versichernng auf immer neue Er- 
werbszweige ZQ warnen. £rwägiiogen derselben Art finden aieli 
in Quinckes*) An&atze, in dem er die üblen Folgen der 
Unfallversichernng anf den Charakter der Arbeitenden beklagt 
nnd in dem Bestehen der staatlichen UnfallTersicberung eilten 
Faktor erblickt^ der die umgekehrte Wirkung ausübt wie die 
allgemeine Wehrpflicht. 

Das Gq^übl der Unbehap^liclikoit der gesamten Situation 
gegenüber und die Empfindung eiutr solir mäßigen Freude oder 
Befriedigung, ja direkt der Abneigung gegenüber dem Befassen 
mit Unfallsnervenkranken besteht wohl bei den meisten Ärzten, 
die viel damit zu tun haben, und dieses Gefühl wird erfah- 
i'ungsgemfiß nicht schwächer, je zahlreicher die FäUe sind, mit 
denen man in Berührung kommt. 

Wenn es nach den allgemeinen Erfahrungen nun auch 

nicht wohl bezweifelt werden kann, daß die klinischen Bilder 
der traumatischen Neurose vor dem Bestehen der Ünfallgesetz- 
gebung nicht entfernt in dieser Häufigkeit und in dieser Schärfe 
der Ausbildung vorhanden gewesen sind, so wäre doch zu 
fragen, was für Beweise wir eiguntlich für das Bestolu n eines 
inneren Ursachenzusammenhanges haben? Darauf lautet die 
Antwort in erster Linie, daß Unfälle von gleicher Quantität 
und Qualität bei nicht Versicherten einen anderen Verlauf 
nehmen als bei Versicherten. Schon vor längerer Zeit hat 
Bruns darauf hingewiesen, dafi z. B. die zahlreich«^- und 
keineswegs leichten Stürze mit dem Pferde, wie sie in der 
Reitschule in HannoTer bei Offizieren Torkommen, in der Regel 
ohne traumatisdie Neurose heilen, weil die Betreffenden nicht 
▼ersichert sind, im Falle der Arbeitsunfähigkeit ihre Karriere 
aufgeben müßten, und ein dringendes persönliches Interesse 

*) Der EinfluHi der üo^ialcn Gesetze auf den Cbarakter. Kioler Ztg. 
1906. 
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daran haben, möglichst rasch wieder gesund zu werden. Be- 
kannt ist die Sammlung von Nonn es Photographien: chirur- 
gische Verletzungen und VerstünimeluDgen alier möglichen Art, 
die vor dem Bestehen der Unfallgesetzgebung eingetreten varen 
und ohne traumatische Neurosen heilten. Sehr schätzenswertes 
Material hat auch Döl 1 k en*) beigebracht, der 700 studentische 
MensnrTerletzungen auf ihre Unfallfolgen beobachtet bat , bei 
deneD 25 mal Kdarosen anftrateo, die aber mit einer einzigen 
Ausnahme nach Wochen in Heilang ausgingen; Dollken (1. c.) 
weiß auch persönlich von mehreren Anneekoips, daß in fünf 
und sechs Jahren jeder Fall Yon Stürzen mit dem Pferde ohne 
traumatische Neurose ausgeheilt ist. Bekannt ist, daß bei den- 
jenigen Unfällen, die im Sportsbetriebe auftreten, nur sehr 
selten nervöse Unfallfolgen sich entwickeln. Ich kann das aus 
eigener Erfahrung bestätigen für die keineswegs immer ganz 
gleichgültigen Stürze, wie sie beim Schneeschuhlaufen sich all- 
täglich ereignen. Kinder erfahren nach Unfällen höchst selten 
länger dauernde nervöse Folgezustände, ebenso wie die starken 
Schmerzen und Gemütsbewegungen, wie sie mit den Geburten 
verbunden sind, in der Regel keine traumatischen Neurosen er- 
zeugen. Bei allen diesen genannten Kategorien erkennen wir 
leicht, welche inneren psychologischen Hilfen es den Betreffen- 
den erleichtemi mit den Unfällen fertig zu werden. Bei Kin- 
dern ist es sicherlich, trotz ihres labilen Nervensystems, das 
Fortfallen der sekundären Erwägungen, die sich bei den 
Erwachsenen an Unfälle anschließen, gewissermaßen der glück- 
liche Leichtsinn dieses Lebensalters; bei den Müttern das 
Wissen um die Gesetzmäßigkeit der Geburts Vorgänge, die Leb- 
haftigkeit der mütterlichen Instinkte, die Geburtsschmerz und 
alles, sonstige Drum und Dran als eine selbbiverständliche 
Pflichtleistung auffassen lassen, und das Bewußtsein der Be- 
lohnung durch den Besitz des Kindes; bei den Sportsunfälien 
imd bei den Mensuren haben die Verletzungen nichts Über- 
raschendes; sie liegen gewissermaßen im Programm; das Nerven- 
system |l)efindet sich in einem angeregten Zustande, in einem 
erhöhten Tonus, und es tritt außerdem eine gewisse Kompen- 
sation ein durch die Befriedigung der Eitelkeit 

*) lüeatolog, ZentralbU, 1906, Nr. 23. 
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Nicht ohne Interesse ist in diesem ZttBanimeiihasge auch 

«ine Zusammensteliuiig von Samson*), der feststellen konnte, 
^aß bei ganz beliebig gemischtem Unfailsinateriale diu Fälle im 
Durchschnitt bei Versicherten bis zu ihrer Wiederherstellung; 
■eine weit grülierft Zeit brauchen, als es ohne dieses Moment 
der Fall zu sein püegt. Es würde als ein Argument in dieser 
Eichtung auch der später genauer zu erörtßcnda günstige Ein- 
fluß der Erledigung der Unfallsansprüche, speziell durch ein- 
malige Kapitalabfindung, heraozuzieben sein.* 

Wie sind nun die inneren ZusammenbiDge zwischen 
trsomatischen Neurosen und der Tatsache des Versichertseins ?- 
Wir wollen dabei absehen Ton allem, was nnabhftngig 
Ton dem Yersichernngsgesichtspunlcte auch sonst ein- 
wirkt: mechanische Himerschütterung, plötzlicher Schreck» Sorge - 
vor der Möglichkeit schwerer Folgen und dergl. ; alles das ist 
nichts Speziiisches , ebenso wie die zweifellos wirksame Prä- 
disposition durch Aikohoiibmus, Arteriotkierose , Imbezillität 
u. a. niphr. i 

Wir wollen an dieser Stelle auch absehen von einer ein- 
gehenderen Erörterung der Frage der Sim u lation und Über*, 
treib ung*"^), bei der wir zweifellos gut tun, uns ohne Ärger 
und nur mit einer gewissen Zurückhaltung zu entrüsten. Ganz 
gewiß kommen immer und überall einzelne gröbliche Simn- 
lationsversuche vor, am häufigsten wohl in der Gestalt dcc 
Simulation eines nicht Torhandenen Zusammenhanges zwischen 
•einer vorliegenden Krankheit nnd einem früheren Unfälle, 'und 
in Form der Dissimulation einer, eingetretenen Besserung; aber 
man soll dabei auch berücksichtigen die nicht nur bei den . 
staatlich Unfallversicherten, sondern auch sonst voihaiidene 
durchsrhriittlichü Schlechtigkeit der menschliehen Natur: ffanz 
.allgeuüem werden Betrugsversurlie in moralischer Beza hung 
niedrig bewertet und unbekümmert ausgeübt, wenn das ge- 
schädigte Objekt ein unpersönliches ist, namentlich wenn &s 
der Fiskus und hier speziell wieder der eines Auslandes ißt 

*) Zeitschr. für die ges. Vers.-Wisseiischaft. Bd. V, p. 83. * " 
*♦) Vergl. dazu: Fe i 1 c henfeld, Die Täuschungen bei Uufällcü uud 
die Unfallveisicfaeniiig. Zeitschrift für die ges. VerB.-Wi8s. Bd. IV, 
461. 
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Sehr viele Derjenitien, die UDfallverletzteo die Übertreibung^ 
sciivvLi imkreiden, machen sich gelegentlich gar kein Gewissen 
daraus, an der Grenze auch höhere Zollbeträge zu hinterziehen 
oder ihr Einkummen bei der SeibsteinschiitzunjBr falsch anzu- 
geben. Das Individuum hat diesen unpersönlichen Faktoren 
gegenüber leicht das Gefühl einer kriegsführenden Partei aa 
Stelle des Verpflichtungsgefühls der Allgemeinheit gegenüber» 
Dasselbe Gefühl « als kriegsführende Partei zu allen ausführ- 
baren Schlichen berechtigt so sein, besteht bei sahlreichen Ver- 
sicherten, aber auch, nnd es wäre darchaus unrecht, das zjjl 
vbenehen, hei maiichea' Versicherungsgesellschaften. Der pri** 
vatim UnfallTersleherte pflegt in sehr unliebsamer Weise am 
eigenen Leihe die veränderte Behandlung zu erfahren, die ihm 
zu teil wird, wenn er ans dem regelmäßigen Präraienzahler 
durch einen Unfall ein Ansprucherheb er wird, und icli könnto 
aus meiner ei^^enen Eiiahrung Beispiele dafür anführen, daß- 
auch gelegentlich Arzte von Versicherungsgesellschaften Heflexo 
grundsätzlich unfreundlicher Gesinnung speziell gegen die ner- 
vösen Unfailversichertea erkennen lassen. Es ist menschlich, 
durchaus verständlich, wenn auch natürlich objektiv nicht zu 
verteidigen, daß Unfallverletzte bei den Verhandlungen mit dexL 
Versicherungsgesellschaften und auch gegenüber der staatlichen 
ünfallversichernng (der gegenüber Unbemittelte ein ähnliches- 
inneres Verhältnis haben, wie Gebildete gegenüber ihren Ver- 
sicherungsgesellschaften), eine Art von Selbstschutz ver- 
suchen, indem sie zn den tatsächlich vorhandenen Beschwerden. 
80 viel hinzu addieren, als nach ihrer Schätzung die Gegen- 
partei abziehen wird. — 

Wenn wir aber auch von allen diesen Dingen absehen^ 
bleibt eine ganze Reihe gesetzmäßio- wiederkehrender 
psy c iioio gis c he r Zusammenhänge zwischen Unfall und 
nachfolgenden Neurosen. Die s. Zt. von Strümpell gegebene 
Formulierung der Begehri^ngs- Vorstellungen, die damals- 
die glückliche Prägung einer Bezeichnung für etwas allge^ 
mein Empfundenes darstellte, ist inzwischen längst populär ge- 
worden, und vieie flntscheidungen, auch der untersten Instanzen» 
opeiieren h^nt^ mit di^m »ßegehruogs- Vorstellungen**. Mao. 
muß indes sagen, daß damit die Frage nicht erschöpft ist: die» 
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innere Sachlage bei den Unfallverletzten, die nervenkrank 
werden, ist zweifellos viel komplizierter. Der Wunsch nach 
Rente ist ^ewiß eines der Motive und ein sehr wichtiires; aber 
er allein gibt nickt die Erklärung fQr das Zustandekommen 
der funktionellen nervösen Krankheitsbilder. Zwischen ihm und 
dem Kranksein bestehen noch zahlreiche Zwischenglieder: die 
lebhalt Ton GeHlhl betonte, konzentrierte Anfmerksamkett auf 
die Terletzte Edrpergegend mit Ihrer Wiikang der Erzeugung 
Yon Sensationen aller möglichen Art, die Reizung empfindliehen 
RechtsgefHhls, überhaupt die ganze Samme der psyebtsehen 
Traumata, die im Verfahren selber gegeben und oft erörtert 
worden sind: Untersuchungen, Denunziationen und Verdächtig- 
ungen, Verhöre, KontroUierungen durch subalterne Persönlich- 
keiten bei den Benifs(^^>>iu>ssenRchaften , Dinge, deren Unan- 
nebmliciikeit noch durch Rechtskonsulenten, Volksbureaus und 
Hetzerei anderer Rentenempfänger oder der Ehefrauen den Be- 
treffenden besonders zn GemQte geführt wird. Noch wichtiger 
aber als diese Faktoren erscheint ein anderes Moment, dai^ 
dnrch die Möglichkeit der Erlangong oder darch den Genuin 
der Rente der erziehende Faktor der Kot hinwegf&Ut. Wir 
alle konmien httafig in die Lage, mit kleinen körperlichen Be- 
schwerden fertig zn werdeo nnd trotzdem unsere dienstlichen 
oder sonstigen Verpflichtangen sa erfüllen, nnd wir empfinden 
den wohltätigen Einfluß, den dieser Zwang des Ignorierens 
körperlicher Mißempfindungen auf diese Empfindungen selber 
ausübt. Dieser wohltätige Zwang fehlt für die Unfall ver- 
sicherten, und sie hören auf zu arbeiten bei einem Quantum 
von Beschwerden, hei dem NichtVersicherte rnhie fortfahren, 
ihre Schuldigkeit zu tun. Es liegen genügend Erfahrungen 
darüber vor, daß zahlreiche NichtVersicherte trotz des Bestehens 
der sogen, objektiven Zeichen der traumatischen Neurosen, 
trotz labiler Herztätigkeit, Anästhesien, Oesichtsfeldeinengang 
nnd deigL mehr, arbeiten, wenn sie mfissen. Dieser heilsame 
Zwang zum Ignorieren der Beschwerden bleibt den Versicherten 
Yorenthalten. 

Es kommen dazu noch ÜmstSade allgemeiner Art: die 
soziale Strömung in der Arbeiterschaft, die Rechte fordert» 
ohne Pflichten in gleichem Maße anzuerkennen, das grund- 
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«Stsliche Hifitranen gegen alles, was Besitz liat, seien es 

Personen, seien es Organisationen oder der Staat, und das un- 
gleiche Veibältnis, welches der Einzelne zu seiner Tätigkeit 
hat, das verschiedene Maß der ^Arbeitsfreude"*) im 
Berufe. Es ist z. B. gewiß kein Zufall, daß Arzte, die einen 
Unfall erlitten iiaben, in der Regel schließlich wieder gesund 
werden, ohne dauernde nervöse Folgezustände zu erleiden. 
■ • Im allgemeinen muß man sagen « daß der psychologische 
Zosammenbang zwischen Unfällen und nerrösen Folgezoständen 
ungemein kompliziert Jst; wir können ihn einstweilen nur in 
Umrissen fassen, und es wird für eine genaue Analyse noch 
aehr Tiel Einzelarbojt notwendig sein. Wie wenig wir übrigens 
im Gründe genommen über die Faktoren, die zu Unfallsneu- 
TQsen disponieren, wissen, kann man sich selber anschaulich 
machen, wenn man Tersucbt, eine Anzahl persönlich bekannter 
Menschen prognostisch daraufhin zu taxieren, ob sie gegebenen- 
falls Yun einem Unfall eine traumatische Neurose davontragen 
Wiarden; wie weit speziell eine nen-Öso Prädisposition im ge« 
wohnlichen Sinne einen bestimmenden Einfluß ausübt, ist 
.vollkommen unsicher. Einzeln© Autoren leugnen überhaupt, 
daß nervöse, speziell erbliche Belastung, bei dem Zustandekom- 
men der nervösen Unfall folgezustände irgend eine Rolle spiele, 
^löglicherweise ist die Disposition dazu keineswegs identisch 
mit der sonstigen Disposition zu nervösen odef psycl^ischen Er- 
krankungen überhaupt, und sicherlich gilt für einen Teil der 
nj^rvös Erkrankenden, daß ihre Disposition entweder in der 
Neigung zu hypochondrischen Auffassungen überhaupt 
od^ in einer zum Querulieren neigenden Gemütsverfassung, d. h. 
in einem besonderen, event. krankhaft empfindlichen 
Kecht sge f ühi , gegeben ist. Auch die Kasse scheint einen 
bestimmenden Einfluß zu üben, wobei allerdings der Vorbehalt 
gemacht werden muß, daß man zaiiienmäßige Vergleiche in 
Bezug auf die Hassendisposition nur unter Voraussetzung 
identischer Gesetzgebungen anstellen darf. Von Interesse 
ist in dieser Hinsicht eine Zusammenstellung von Blind **), der 
auf .905 Unfallverletzte unter den Elsässem 6^ Männer und 

■ •) Hellpach; neurolog. Zentralblatt vom 1. Juli 1906. 
*♦) I, intern. Kongreß für Unfallheilkunde, Lüttieh 1905. 
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12% Frauen nervös erkranken sah. während bei italieni- 
sche n Männern der Prozentsatz 85> betrug. 

In allen den bisher erörterten Punkten besteht im allge- 
meinen eine große Übereinstimmung der Sachver* 
ständigen, ebenso wie in Bezng auf den Wunsch nach fie- 
lormen znr Beseitigung derjenigen Faktoren, die als die Bxa- 
iQeenden Momente bei der Erieugilng der Unfallsneniiosen 
angeeehen werden müssen. 

£9 hat auch in der letzten Zeit an einzelnen Versuchen, 
nicht gefehlt, von verschiedenen Seiten her der Frage beizn- 
kommen und der Zunahme der Unfallsnenrosen zn steuern. 

Aasgebend Ton der zweifellos richtigen Anschanang, daB^' 
für einen großen Teil der Fälle von Unfallsneurosen die Arbeit 
und der Zwang der Not als ein Heilmittel anzusehen sind, hat 
man versucht, diese Faktoren zu Heilzwecken zu ,. verord- 
nen", in Form der Rentonkürzung oder Rentenentziehung, und 
zwar, was das Wesentliche dabei ist, auch ohne daß eine tat- 
sächliche Besserung in den nervösen Beschwerden dazu die 
form^llo Handimbe geboten hätte; dieser von ärztlicher Seite 
(Win d sc h ei d)i unternommene Versuch ist, wie ich mir.pri- 
, vatim zut Veri^ung g^est^lten Akten eutnehme, schon von, 
einem Schiedsgericht {23. Februari-1905) als „nach dem Qe- 
aetze .unzulässig'^ bezeichnet worden, ttud das Reichsyer- 
sicherungsamt. welches im allgemeinen, (nach seiner Sntschei- 
dung vom 3. April 1904) auch die Anncht Tertritt, daß die Arbeit 
als ein Heilmittel zu betrachten • ist, hat die Schiedsgerichts- 
entscheid uni,^ bestätigt. Diese Art der Erledigung ist vom ärzt- 
lichen Standpunkte aus nur zu billigen; wir als befragte Sach- 
verständi«^e haben uns über den Zustand eines Unfallverletzten 
im Momente der Untersuchung und mit Rücksicht auf dessen 
Wirkungen für die Arbeitsfähigkeit zu äußern; wir sind aber 
nicht berechtigt, in die Schätzung des ^Status präsens'* . £r- 
wfigOBgen sich einschleichen zu lassen, die vielleicht einmal in 
einem' späteren modifizierten Gesetze Geltung haben können, 
sie heute aber ebensowenig haben dürfen, wie ^ saiahlich noch. 
80 wohlbegrOndete — Sorgen rot dem Überhandnehmen der 
Fälle traumatischer Neurose mit seinen sozialen und moralischen. 
Folgen. — 
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Nun, für diese Fra^e ist die nötige Korrektur diiich die 
Entscheidung der obersten Instanz eingetreten. Bedenklicher 

— namentlich wegen der drohenden weitgehenden Konsequenzen 

— sind in diesem Zusammenhange Entscheidungen des Keichs- 
TersichemngHamts aus den letzten Jahren, zu denen entscbiedea 
Stollnng zn nehmen, als ärztUche Pflicht erscheint. 

Sie betreffen inhaltlich zusammengehörende Punkte. Das 
eine ist der Veraach, als Vorauasetsnng Iftr die Anerkeniiuog 
•der Abhfingigkeit netröBer Folgen von einem UnfkUe eine ge- 
wine Belation zwiachen der Gröfie des Unfälle, nnd den 
md|(lic)ien Konsequenzen zn fordern«. „ObjektiT war 
dieser Unfall nicht geeignet, eine Nenrasthenie 
hervorzurufen" — heißt es im Falle Wehner (30. September 
1905) in einem Urteil des U.V.A. Auch ohne Kenntnis der 
Sachlage im einzelnen, von der noch die Rede sein wird, kaim 
man diese Aufstellun«.'; als unzulässig bezeichnen. Paß ein Unfall 
(piantitativ nnf2;eei<z;iiet war, nervöse Imfaüsfolgen zn hinter- 
lassen, kann niemand beweisen; der Unfall ist immer nur 
einer der mitwirkenden Faktoren, der zweite — und für 
nnsere heutige Fragestellung meist wichtigere — ist die Art 
der Tom Unfall betroffenen Gesamt •Persönlichkeit; die allge- 
meine Etlahnxng best&tigt auch keinesvegs das Vorhandensein 
einer irgendwie gesetzmäßigen oder häufigen Relation im Sinne 
der Üntsoheidnng des R V. A.; bei der im wesentlichen psycho- 
genen 'Bntstehnng zahlreicher Fttlle ron Unfallsnenroee kommt 
es flif die Wirkung nicht darauf an^ wie der UnfsU objektiv 
war, sondern wie er sich iu der Idee des Verletzten 
darstellt. 

Üas R. V. A. führt in diesem Zusammenhange ein zweites, 
vom ärztlichen Standpunkte ans unhaltbares Moment in die 
Beurteilung der Entschädigungs - Berechtigung der Unfallsheu- 
rosen ein — das Grübeln Über den Unfall als selbst ver- 
scbnldete und die Fntschfidigungspflicht der Genossenschaft 
ausschließende Ursacbe nervöser Unfallsfolgen. Bei der Wich- 
tigkeit dieeer Frage sei das Weeentiiohe einer solchen Knt* 
eeheidnng des R.T. A. (Fell Wehner) hier wiedeigegefien. 

Jkt ÜsIkU, tut des a«r Kläger aebt Lelta slnflekflibrt, Uk ab gtns 
geriagiRigiger gewesen. Der KUlger will an 18. April 1904 infolge Uia- 
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kippens ond AnficUageiii einer mit Kohlea betedenen Karra, die er &ber 
-dn Hindornia UnwegsMieD wollte, eine BrscbflkteroBg erlitten btbea. Der 
ganze Verlauf der Breigniese llßt eckenneo, dall Itgend eine ernstere Er- 
BchUtterang des KOrpors dureh diesen Vorgang nicht eingetreten ist. Dor 
Kläsrer bat ruh\v mit der Arbeit fortfahren kOnnen ond sich nur insofern 
-dabei entlastet, als er sich som Fahren der von ihm beladenen Ktiblenwagen 
fremder Hilfe bedinnto. 

An den folgenden zehn Tagun bat er ohne weiteres wieder die frühere 
achwere Arbeit des Kohleuscbaufelns und Kohlenfahrens verricbtet und erst 
am 30. April 1904 sich leichtere Arbeit geben lassen. Allmählich ist er 
dann in eine Art Seliititbetttebtttng TeiMlen, nnd es bat sich hei ihm ein 
Zdatand der Qereiatheit, der Nerrodtit «ntwiekelt^ der, wie das Ontaehtea 
dee Dr. Qreif erkennen lißt, von Tag an Tag sieh TwachÜmmert nnd 
achliefilich ganz den Charakter der Neurasthenie angenommen bat Indem der 
Eiliger also glaubte, durch den Unfall Schaden genommen zu haben, bildete 
•er sich alle mög^lichen Leiden ein nnd empfand naturiremäß auch sofört Be- 
schwerdon, wo er meinte, solche haben zu müssen Daß es sich in der Tat 
nur um krankhafte Einbildungen handelt, folgt aus dem fast TOllig negativen 
objektiven Befund, der an greifbaren Zeichen bestehender Nerrenscbwflehe 
trotz wiederhülLer üiugeliuuder L aterüUchQDgeu nur eine leichte Erhöhung 
der Enieeeheibenreflexe nnd lochtet Flattern der Augenlider bei ^nfi* nnd 
Augensehlufi ergeben hat. Der ElSgor ist, wie PTofeasor Windsebeld 
anifUhrt, hiernach ein Kenraatbeniker, der snt Hypochondrie neigend, 
ginalich in Selbstbeobacbtnng aufgeht nnd alle Energie terioren bat, nnd 
dessen Beschwerden, für die sich iigend ein gnltbarer Anhalt nicht finden 
l&ßt, in der Hauptsache an! daoemde Atttoanggestion snr&ekzunihren sind. 
Liegt aber der Grund dor vorhandenen Ncrvcnfjohwäche nur in Einbildungen 
des Verletzten, so kann das vorherg'pq-angpne geringfügige Unfallereignis 
für den Zustand des Klägers auch dann nicht verantwortlich gemacht werden, 
wenn der Kläger glaubt, sein Leiden auf diesen Unfall zurückführen zu 
aaOaaen. Objektiv war dieser Unfall nicht geeignet, eine Neurasthenie hervor« 
somim; dann aber fehlt der notwendige uaiehlidie Znanmmenhang, wenn 
nicht der UnfiUl selbst, sondern blofi die Einbildung, infolge dea Unfaila 
einen Korperacbaden erlitten zu haben, ein Nerrenleiden inr fintatehung und 
Entwicklung gelangen läfit. 

Eine Entschadlgiingspflii^t der Roktagten (QendsaenselMft) ist hiernach 
abzulehnen." 

Prinzipiell gleichcrericiitete finAseheidongen des R. V. A.^ 
die sich jetzt auch bereits die Geiiosaensdiafteii bei der Be- 
handlung von UnfallaaliapTÜchea snimtKe imaehen^ lieffen atte 
den letzten Jahren mehrfach tof. Am 17. Jtiiii 190i worde * 
anegeeproehen, daß Neurasthenie infolge UnlNitvchttgter Ver« 
folgnng von BntschSdigungsanspriiehen helne Uniallsfolge sei; 
am 20. Oktober 1902 findet sich die gtetehe Entseheidnng für 
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Hysterie: „ist im wesentlich^ nur der eingebildete, einer 
rechtlichen Grundlage entbehrende Anspruch des Klägers auf eine 
Rente die Ursache für die Entstehung und Entwicklung der 
Hysterie, so liegt eiö ursächlicher Zusammenhang mit dem 
Unfälle nicht vor"; efeenso heißt es am 7. November 1902 in 
einem Falle, bei deo^ nach traumatischem Verluste des Nagei- 
gliedes des Daumens hysterische Störungen an Arm und 
Schulter eingetreten waren: „nicht die Einwirknug des Unfalles, 
ist im yorliegenden Falle wesentlich für die Entstehung de» 
Leidens gewesen, sondern das Grübeln des Kl&gers ttber äas 
Vorhandensein von UnfaUsfolgen und sein TracMen, solche 
zwecks Erlangung einer EntschSdi^nmg aufzufinden und geltend 
zu machen.*^ Ja so^r ftir ausgesprochene Geisteskrankheit 
sollen diese Erwägungen Geltung haben (Entscheidungen des 
R. V. A. 1903, Seite 79): „zu einem Kampfe um die Kente 
war der Kläger also keineswegs gezwungen; dieser Kampf war, 
wenn der Kläger ihn trotzdem aufnahm, ein ganz unbejech- 
tigter. Die damit verknüpften Aufreizungen, welche schließlich 
zur geistigen Erkrankung des Klägers iührteUi waren deshalb 
nicht eine Folge des Unfalles^ sondern sie waren lediglich durch, 
die unbegründeten und übermäßigen BegehrungsTorstellungen 
des Klfigers in Bezug auf die zu erlangende Rente yemrsacht. 
t*ttr solche, mit dem Unfall nicht zusammenhfingende Ver- 
schlimmerungen des Znstandes des Verletzten hat die Beklagte 
(Genossenschaft) nicht einzustehen''. 

Es wird — wohlgemerkt — für alle diese Ffille nicht be- 
hauptet, daß sie nicht krank seien; es wird nur die Ursache 
nicht im Unfälle, sondern in unberechtigter Gedankenbe- 
schäftigung des Verletzten mit dem Unfälle gesucht. 

Ganz abgesehen davon, daß die Möglichkeit der EntsiehuQg 
emer wirklichen „Geisteskrankheit" auf diesem Wege sehr 
zweifelhaft ist, und daß möglicherweise das Kämpfen um die 
Rente schon Symptom sein kann, bleibt in jedem Falle das 
schwere Bedenken, daß Niemand imstande ist. zu entscheiden, 
wo beim Nachdenken über einen Unfall das Verschulden 
beginnt. Ob die Ansprüche auf Rente obJektiT berechtigt 
sind oder nicht» das zu entscheiden ist Sache der betrefienden 
Instanzen; dafi der Kläger in der Lage sein mußte, ihre sub-. 
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jektive Nichtberechtigung zu erkennen und von vornherein 
dadurch zu einem Verzichte auf alle Bemühungen um Rente 
geführt werden mußte, kann meines Erachtens kaum je be- 
wiesen werden. 

Gegenüber diesen künstlichen Konstraktionen — so darf 
man vom ärztlichen Standpunkte aus sagen — kann man die 
einfache Gegenfrage steUen, ob ansunebmen ist, daß der Be- 
treffende aach ohne Unfall krank nnd erwerbsnniilug oder in 
der Erwerbs&higkeit beschrfinkt sein wurde? Ist diese Frage 
zn yemeinen, gehört weiter das gegebene Krankheitsbild im 
übrigen klinisch in die Kategorie der Unfallsnenrosen nnd schließt 
es sich zeitlich an einen Unfall an, der in dem Ideenkreis des 
Verletzten eine Rolle spielt, so erscheint es uneiluLibt, in den 
psychologischen Zusammenhängen eine Sortierniif{ in schuld- 
hafte und erlaubte Gedankengänge vor/imohiaen. Übrigens 
scheint es mir, als ob solche Entscheidungeu die ursprüngliche 
Richtlinie in den Tendenzen des Gesetzes, im Zweifelfalle 
das Urteil zu Gunsten des Verletzten zu fällen, verlassen 
h&tten. 

Selbstverständlich ist es nicht meine Meinung, daß allein 
schon die Idee eines Verletzten, infolge eines Unialls krank 
zu sein, genügen solle, um Entschftdigungsansprttche zu be* 
gründen. Abgesehen von Fällen absichtlicher, bewußt bischer 
Konstruktion eines Zusammenhanges zwischen nervösen ße- 
schwerden und einem früheren Unfälle, liegt erfahrungsgemäß 
die Möglichkeit vor, daß bei einem aus anderen Gründen 
nervös oder namentlich psychisch F'rkrankenden em vielleicht 
schon lange Zeit zurückliegender Unfall anfängt, die Rolle eines 
vermeintlichen ursächlichen Faktors zu spielen: wir sehen das 
bei hypochondrischen Kranken häuüger, auch ohne Kenten-Mög* 
lichkeit, eintreten. 

Fälle dieser Art sind aber ohne große Schwierigkeiten zu 
erkennen und haben mit den erwähnten Entscheidungen des 
R y. A. nichts zu tun, die — selbst ohne direkt mißbräuch- 
liche Anwendung seitens der untergeordneten Instanzen — ge* 
eignet sind, Unfallverletzten Unrecht zu tun. 

Von dem Gesichtswinkel unserer heutigen Fragestellung 
aus gesehen, haben diese Entscheidungen des R. V. A. das 
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besondere Interesse, daß sie gewissermaßen Notsignale dar- 
stellen, das fÜDgeständnis, daß das R. V. A. sich keinen Rat 
mehr weiß, om die unTorhergeseliene und nicht vorherselibare 
Hochfiat der Fälle toh Unfallsneurosen einzudänmien, nnd dafi 
es dazu gekommen ist, zu versiiclieD, was auf dem Wege der 
Auslegung des. bestehenden Gesetzes geschehen kann. 

Auslegungen ad hoc sind immer bedenklich, und in jedem 
Falle ein unzulässiger und unzulänglicher Ersatz für die not- 
wendige und nicht mehr länger hinauszuschiebende Reform 
der IJnfallversicherunf^siTesetze. 

Der großen Schwieri^^^keiten, die euiet solchen I^efoi'm ent- 
gegenstehen, sind sich alle theoretisch oder praktisch daran Be- 
teiligten zweifellos bewußt, und am meisten sicherlich das Reichs- 
Tersicherungsamt selbst; aber man ist nach den Eindrücken, die 
ich persönlich dort empfangen habe, durchaus bereit, die ärzt- 
lichen Erfahrnngen zu verwerten, und man wartet geradezu 
auf Vorschlage Ton Seiten der fii'ztlichen Sachverstandigen. Ea 
ist sicher, daß die notwendige Kooperation von Ärzten und 
Gesetzgebern kemeswegs glatt und ohne Schwierigkeiten Tor 
sich gehen wird in Anbetracht der außerordenth'ch rerschie* 
denen Gesichtspunkte, die dabei in Betracht kommen, und die 
niclit durchweg parallel laufen. Für die Ärzte besteht zunäclist 
der Wunsch, eine größtmögliche Zahl von nervösen Unfallver- 
letzten wieder gesund und arbeitsfreudig werden zu sehen. 
In dieser Bezieliung deckt sich das Berufsbestreben der Arzte 
mit dem Wunsche des Staates, eine größtmögliche Anzahl 
leistungsfähiger Elemente unter seinen Bürgern zu zählen und 
die Zahl der jetzt den praktischen Auigaben entzogenen Ele- 
mente möglichst zu reduzieren. Dagegen ist zu befürchten« 
daß einzelne der sehr wohl motivierten und sicherlich aus^ 
sichtsreichen von den Ärzten zu machenden VorschlSge mit 
Rücksicht auf die finanzielle Leistungsfähigkeit '^'), vielleicht 
auch wegen ihres Abweichens von gewissen prinzipiellen 
Grundlinien der Gesetzgebuns: oder wegen der scheinbaren 
Unmöglichkeit, für die Unfallsneurosen besondere gesetzliche 

*) So lange in Deatscbland alljabrlich flir Alkohol drei Milliarden 
ausgegeben werden, hat die halbe Uilliarde fttr Arbeiterversieberang nichts 
Etschreckendee. 
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Bestimmungen zn treiTen, auf ^oßen Widerstand stoßen werden. 
Es soll uns jedoch dies keineswegs abhalten, diejenio^en 
Forderungen reformatorischor Art aufzustellen, die auf 
Grund bisheriger Erfahrungen als aussichtsvoll gelten können. 

Es wird selbstverständlich keinem ärztlichen Sachverstän- 
digen einfallen, wegen der Unfallsneurosen an dem Gesetz im 
ganzen rütteln zu wollen; gegenüber den großen und allge* 
meinen Vorteilen ist dieser Punkt quantitativ nicht von ent- 
scheidender Bedeutunsf. Die Mittel, die ärztlicherseits*) yor- 
^^eschlagen worden sind und vorireschla^en werden, kann man 
in klt'inc und grüße eiutoiltMi. Zu den kleinen Mitteln würden 
gehören in erster Linie: eine Abkiiizun^ des Li^osamten Ver- 
fahrens, eine Reduktion der Zahl der l'ntersuchungen, eine 
möglichbt frülizeitige Übernahme der Behandlung Unfallver- 
letzter durch besonders hierfür geschulte Arzte, das Vermeiden 
chikanöser und verletzender Kontrolle, das Vermeiden schlechter 
Behandlung durch subalterne Persönlichkeiten bei den Berufs- 
genossenschaften, eine Verlängerung der Fristen, binnen deren 
eine Anfechtung der Rente nicht möglich ist, Einführung eines 
Pauscbquantums für Arzt und Apotheke und — was keines- 
wegs das Unwesentlichste wäre — ein Abschaffen der 
Kostenl osigkeit d er Beruf u n gen. Gerade diese letztere 
Forderung, auf die die Berichte der Schiedsgerichte alljährlich 
immer wieder hinweisen, wird zweifellos großen prinzipiellen 
Widerstand finden, weil sie der f!;es;imten so/.ialen Tendenz des 
Gesetzes zu widersprechen scheint. Immerhin würde ein prak- 
tischer Ausweg in der Richtung zu finden sein, daß alle Be- 
rufungen, die zu Gunsten des Klägers erledigt werden, kosten- 
frei bleiben, während im Falle der Ablelnuuig der Berufung 
der Kläger, wenigstens zu einem Teile der Kosten herange- 
zogen werden sollte. 

Unter den großen Mitteln wäre zunächst zu nennen die 
Regelung der Erziehung Unfallverletzter zur Arbeit, ein 
Ziel, zu dem verschiedene Wege denkbar sind, die am besten 

*) Von ili'W Erfahrungen der berufenen Beurteiler über die Aussich- 
ten der versrhiodonen bisherigen Bchandlttnsrsmcthodcn bei den Unfall- 
nenrosen geben die Antworten auf Leppmanns Ilundfrago (Arztl, Sacb- 
verst.-Zeitung (15. OkCubcr 19Ötij ein charakteristisches Bild. 

2* 
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alle begangen werden sollten. Es ist eine, allen Ärzten, die mit 
Unfallverletzten zu tun haben, dnrchaus geläufige Tatsache, wie 
große Schwierigkeiten nainentlich die Invaliden haben, wenn sie 
sieb bemOhen, Arbeit zn findeo ; den meisten ünternehmem ist es 

unbequem, Arbeiter einzustellen, die sie nicht in gleicher Weise 
wie alle übrigen, ohne Rücksicht auf das Befinden, beschäftigen 
können. Wenn dies in manchen Betrieben tatsächliche Schwierig- 
keiten haben mag, so hat man doch häufig den Eindruck, daö 
bei gutem Willen oder bei Ausübung eines Druckes auf die 
Arbeitgeber in der Einstellung von Teilinvaliden sehr viel 
mehr geschehen könnte, als jetzt geschieht. In vorbildiicher 
Weise hat in diesem Punkte die Eisenbahn zu wirken an- 
gefangen, indem verschiedene £isenbahndirektionen den Teil- 
invaliden entweder eine Zeit lang noch Vollrente gewfihren 
oder sie bei vollem Lohn aber ohne Rente wieder einstellen^ 
und zwar, wie es scheint» mit gutem Erfplg. Döllken 1. c. be* 
richtet von vier Grofibetrieben, in denen jeder Verletzte mit 
vollem Lohn wieder eingestellt wird, und bei denen auf 13000 
Arbeiter keine einzige chronische Unfallsneurose zur Entwick- 
lung kam. W^enn man Erfnhrun<r darüber hat, welch depri- 
mierenden und im üblen ^mne suggesliven Einfluß auf den 
Verlauf von Unfallsneurosen es ausübt, wenn die ersten Arbeits- 
versuche mit einem Fiasko endigen, wird man namentlich jeden 
Fortschritt in dieser Richtune: als ein sehr wichtiges Hilfsmittel 
in der Bekämpfung der Unfallsneuroscn begrüßen. Neben der 
Einstellung der Teilinvaliden mit Volllohn käme als weiteres 
sehr wichtiges Moment in Botracht: Die Einrichtung von 
Arbeitsnachweisen, etwa durch die Berufsgenossenschaften 
(private Arbeitsnachweise sind schon in einzelnen Großbetrieben 
eingerichtet; vergl. Schuster« Deutsche Klinik Band VI). 
Man konnte dabei sehr wohl auf die Unfallverletzten einen 
Druck in der Richtung ausüben, daß mau die Auszalilung der 
ihnen zustellenden Kente in irgend einer Form abhüDgig macht 
vom Benutzen der nachgewieseneu Arbeitsgelei^enheiten. Dar- 
über sind wir alle uns ja wohl klar, daß eineu lieilenden und 
auf den geschwächten Charakter erziehend wirkenden EinHuÜ 
nur diejenige Arbeit hat, die Werte schafft, und au deren Er- 
gebnissen der Arbeiter mit einem gewissen Interesse, welches 



Digitized by Google 



NotwoDdige Beforsea der UnlaUTersicbcruogs- Gesetze. 21 

üicht finanzieller Art zu sein braucht, beteilio^t ist, während 
die Wirkung der Sanatorinmsarbeit , wie iiberhaupt aller der 
Maßregeln, zu denen die Kranken gegen ihren Willen gezwungen 
werden, nur in bescliränktem Umfange gelobt werden kann. 

Als das zweite große Mittel wäre sodann zu bezeichnen 
eine Ausdehnung der einmaligen Kapitalabfindung in 
bestimmtem ümiaage. Über diesen Punkt Material in größerem 
Umfange zu gewinnen, hat sich als ganz besonders schwierig er- 
wiesen. Die Kapitalabfindnng spielt in der staatlichen Unfallver- 
aicheniDg quantitativ *) eine ganz verschwindende Rolle, und die 
Anskttnfte, die man von einmiilig mit Kapital Abgefundenen 
ans den Gebieten der Privaitversicberung oder der Haftpflicht» 
Versicherung erfaMlt^ sind mit großer Vorsicht zu verwerten, 
weil die Betieffenden in solchen Anfragen leicht einen Versuch 
erblicken, in irgend einer Weise ihren Besitz anzufechten, 
mindestens aber ihre Ruhe zu stören. Ich habe eine Rund- 
frage an eine Anzahl derjenigen deutsclien Neurolo^pn und 
Psychiater gerichtet, bei denen persönliche Krlahrungen in der 
Frage der Kapitalabtindung eventl. vorauszusetzen waren. Es 
hat sich dabei das bemerkenswerte Ergebnis gezeigt, daß eine 
Reibe dieser Fachkollegen, auch solche, die über ein außer- 
ordentlich großes Beobachtungsmaterial im allgemeinen ver- 
fügen, 50 gut wie gar keine persönlichen Erfahrungen über 
die Wirkung der Kapitalabfindung auf nervöse Folgezustände 
aufzuweisen hatte; andere haben mir in dankenswerter Weise 
tats&chliches Material zur Verfügung gestellt, von dem weiter 
unten noch die Hede sein soll. Im alliremeinen oi";;ab sich in 
den theoretischen Anschauungen und den piakiisclien Ei fain- 
ungen in dieser Frage eine recht große Ubereinstimnning. Ich 
habe mich dann weiter an große Privatversichernn^soesell- 
schaften des Inlandes und Auslandes und einige Eiseubahn- 
direktionen gewendet; von allen diesen Organisationen, nament- 
lich von den Vertrauensärzten der Versicherungsgesellschalten, 

♦) Nach ciiur Zusaniracnstcllung von Diclo fohlt Zeitsclir. für dio ges. 
Vcrs.-Wiss. Bd. V, p, 383) wurdeu in DeutschkiuJ von 18S5 bis 18Ü3 aus- 
^zahlt : 

an Verletztenrenten : GGO Millionen Mark, 

an Kapitalabfindang (inkl. Ausläcder!) zirka 7 Millionen Mark. 
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denen ich speziell zu Dank verpflichtet bin, bin ich mit sehr- 
schätzenswertem Material unterstützt worden. 

Die Erfahrungen aus dem Gebiete der Haftpflichtversicho- 
rnng über die Wirkung der Kapitalabtinduno bei traumatischen 
Neurosen würden selir viel reichlicher sein, wenn dem nicht die 
bisher iibliclie durchschnittliclie Praxis der Gerichte entgegen- 
stünde. Das bürgerh'che Gesetzbuch bestimmt in § S43, daß 
ein Verletzter eine Abhiidanj( in Kapital verlangen kann,, 
wenn ein „wichtiger Grund** vorliegt. Bisher wird er- 
fahrungsgemäß der sehr häufig in ärztlichen Gutachten ge- 
gebene Hinweis, daß der Bezttg einer anfechtbaren Rentci jmd 
die Eventualitäten eines unsicheren Verfahrens fi'ir den Ver-r 
letzten eine nervöse Schädigung darstellen, von den Gerichte q 
nicht als ein wichtiger Grund im Sinne des § 843 anerkanntv. 

Es ist nach dem oben über die inneren Zusammenhänge 
zwischen Unfall und traumatischer Neurose Gesagten ohne 
weiteres einleuchtend, daß die Kapitalabfindung eine Reihe 
schiidlich wirkender psychisclier ^Momente sofort eliminiert. Die 
Kapitalabfindung schafft dem Verletzten zunächst einmal Kuhe; 
sie schafft ihm eine gewisse innere Genugtuung für das, was 
an Schreck, Angst« Sorge und Ärger infolge des Unfalls hinter 
ihm liegt und wirkt in dieser Bezieh nng ganz analog der Be- 
friedigung über gerichtliche Bestrafunof eines Gegners, durch, 
dessen Schuld eine Körperverletzung mit nervösen Unfallfolgen 
eingetreten i^t. Es fällt weiter der tranze unangenehme Affekt 
der gespannten Erwartung und der sorgenden Unsiciierheit über 
das Kommende hinwe^j, (janz ab^reselien von dem tröstlichen 
Einfluß, der auf den dessen Ungewohnten durch eine größere 
Summe Geldes, die er aul einmal in die Hand bekommt, aus- 
geübt wird. In praktischer Beziehung gibt eine Kapitalabfin- 
dung ein sehr viel höheres Maß von Bewegungsfreiheit, als die 
fortlaufende Rente; die Verletzten können sich wieder als ge- 
sund bezeichnen, selbst wenn sie es noch nicht sind, weil sie 
nicht mehr in der Kontrolle irgend einer Organisation stehen, 
sind wieder konkurrenzfähig und haben teils hierdurch, teils- 
durch den finanziell festen Boden unter ihren Füßen sehr viel, 
zahlreichere Möglichkeiten, wieder in die Höbe zu kommen^ 



Digitized by Google 



Notwendige Rofonneii der Unfallrersiebcrungs- Gesetze. 



23 



Was ergibt sich nun aus den vorliegenden praktischen 
TEr fahrungen über den Einfluß voa einmaliger Kapitalabfin- 
dvng auf den Verlauf von nervösen Unfallsfolgezuständen? 

Es sollen dabei im Folgenden imr die Ergebnisse ans . 

meiner Hundfrage*) in großen Zügen angeführt werden: eine 
Wiedergabe des ganzen ^lateriales, welches für eventuelle spätere 
praktische Beratungen zur Verfügung bleibt, wäre hier 
nicht ni Oirlich. 

Zunächst ist festzustellen, daß alle Ärzte, die überhaupt 
über Material verfügen, welches eine Vergi eich ung desVer. 
laufes traumatischer Nearosen bei Rentenbezug und bei Kapi- 
talabfindung gestattet, von der größerenWirksamkeit der 
letzteren tiberzeugt sind, zum Teil einen durchaus gegen- 
■sätzlichen Einfluß der beiden Methoden der Ei'ledigung 
der Ausprüche gesehen haben. 

Natürlich ffilt das nicht ausnahmslos. Es mht zweifellos - 
Fälle von traumatischer funktioneller Neurose, die auch luicli 
Erledigang des Verfahrens durch Kapitalnbfiadung krank bleiben, 
-ebenso wie einzelne Unfallverletzte nervös gewordene Beamte 
in der Ruhe des Pensionsgenusses doch ihre Neurose behalten. 
Die Fälle, die durch Kapitalabfindung günstig, eventuell bis 
zur vollen Heilung, beeinflußt werden, ß;ehören nach den bis- 
her gemachten Erfahrungen entweder der n eu r a s th e n i s c h en 
Form (ohne Beimengung ausgesprochener hypocbondri- 
acherZüge) oder der reinen Hysterie an; ungünstiger sind 
die Aussichten beim Bestehen von Komplikationen (Diabetes, 
A I k (1 h 0 1 is m u s , Arteriosklerose, Senium), und bei den 
scixweren Lypochoudriscben Formen : immerhin sclioint es, daß 
die Zahl der durch KapitalabfiiKluDg günstig beeinflußbaren 
Fälle bei traumatischen Neurosen überhaupt doch mehr als 
die Hälfte beträgt, von denen wiederum ein großer Teil die 
volle Arbeitsfähigkeit erreicht — ein glänzendes Er- 
gebnis, gemessen an der durchschnittlichen Trostlosigkeit dieser-- 
Fälle beim jetzigen Modus des Kentenbeznges. ^ . 

*) In der rorliegcnden Literatur findet sioli mt-ht viel rervvcrtbaroi 
Material, ausfiibrlielu) Casuistik hat: Bailcv. Diseases of the nervoua 
«jstem, resulting froiu accidcnt aod injurj; London iü06, S. 500 tt. 
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Der Nachweis der Heilong ist zum Teil darch ad lioc Ter- 
anstaltete Umfragen bei früheren ünfallpatienten, Angehörigen 

usw. erbracht worden ; zum Teil haben die Veiletzten aus dem Ge- 
biete der Privatversicherung selber die Heilung dadurch gemeldet, 
daß sie bei anderen Gesellschaften mit der Ano^abe voller Ge- 
Biindln it und Arbeitsfähigrkoit neue YersiclKM iino; nelimeri wollten 
oder daß sie wieder als Voliarbeiter Anstellung gesucht und ge- 
funden haben. Daß es nicht das Kapital an sich ist, welches 
die Leute gesund macht, sondern die definitive ürledigung der 
schwebenden Sache mit ihren oben skizzierten psychologischen 
Folgen, zeigt der günstige Verlauf einzelner mit gei;ichtUcher 
Abweisung der Klage ausgehender Fälle. Von Interesse und 
Wichtigkeit ist auch die Tatsache, daß eine Dauer der Neurose 
selbst Ton zwei Jahren und mehr nach einzelnen Erfabrnngen 
noch immer die Möglichkeit einer Heilnng offen Ifißt« wenn die 
definitive Regelung der Rechtsfrage wenigstens dann den Ver- 
letzten Ruhe schafft; im allgemeinen allerdings scheint eine 
möglichst frühzeitige Erledigung die meisten Aussichten zu 
bieten. 

Natürlich fehlen auch nicht Angaben über verdächtig 
rasche Heilungen nach Kapitalabfiudung ; indessen scheint den 
Beobachteru doch kein höheres Maß von Simulation und Über- 
treibung bei den mit Kapitalabfindung behandelten Fallen auf- 
gefallen zu sein, als wir im al^emeinen als vorhanden anzu- 
nehmen gelernt haben. 

Man darf glauben, daß die Kapitalabfindung von den 
PriTatTersicherungsgesellschaften nicht bevorzugt wUrde, wenn 
diese nicht selbst den Eindruck hätten, finanziell dabei gut zu 
fahren. Die staatliche rnfallversicherung würde diesen Ge- 
sichtspunkt bei den Gesamttendenzen der sozialen Gesetzgebung 
nicht in den Vordergrund rücken wollen ; wenn es sich aber 
ergibt, daß außerdem die Summe der Genesenden bei diesem 
Modus größer wird als beim Rentenverfahren, so braucht die 
staatliche Versicherung sich nicht zu scheuen, die etwaige 
finanzielle Erleichterung hinzunehmen. 

£s ist nicht zweifelhaft, daß der Ausdehnung der Kapital- 
abfindung in größerem Maßstabe schwere Bedenken entgegen- 
stehen, die zum Teil schon seinerzeit bei der Konzeption und 
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Beratung lies: Gesetzes gewttnitgt wordea «nd --- idlerdiol^^ zu 
«finer -Zeit, da man die jetzige besondere Entwickelung dur 
Unfallsfolgen nicht im Entferntesten voraussehen konnte; vor 
allem \i'ar pir nicht a }>riün za erwarten, daß für eine -ganze 
Reihe von Küllen besliintnter Art die \\ nkuneen einmaliger 
Abfindung so total andere suiu könnten, als die.dts laufenden 
Kentenbezuges; daß. sie es tatsächlich sind, darf heute als, er- 
wiesen gelten. * • 

' Zunächst kann man gegen eine AttsäebnnDg der 'Kapital- 
Abfindung geltend machen, daß man den Verlauf der in Frage 
stellenden Fälle nicht* mit Sicherheit voraussehen könne. Das 

ist ohne \veik;res zuzugeben, ist aber kein ausschlnfrgebender 
<jesichts{)unkt. Die Kapitalabfiiidung ist gedacht für diejenigon 
Erkrankungsformen, die. nach unseren Erfahi iinotMi . beim 
Rentenbezug nicht i^a»sund werden; es wird Sache ein- 
gehender Feststellungen' sein (die auf von mir besehritienen 
'U'^ege in groüem Maßstabe gemacht werden köunen), hoch 
4sicherere diagnostische Hnndhaben zu gewinnen, um die der 
Kapitalabfindung zugänglichen Fälle zu erkennen und von 
Anderen zu unterscheiden. 

Des weiteren wird man anführen, daß die finaii/iello 
Belastunir für die staatliche Unfallversicheruiiij zu groß 
"würde; das mag vorliiuüg dahinsj;estellt bleiljen, da es im 
Augenblicke unmöglich entschiedi ii werden kann. Übrigens 
ist „Kapitaiabfindung" nicht so zu verstehen, daß die Verletzten 
«ine Summe zugebilligt erhalten sollten, die so groß wäre, daß 
deren Zinsen iluer sonstigen Kente entsprächen; das würde 
nicht erforderlich sein; bei der Bemessung würde die durch 
•die Erledigung des Verfahrens zu erwartende Besserung 
«chon mit in Rechnung zu setzen sein, ebenso wie die Ver- 
breiterung der Erwerbsmdgli^shkeiten, die durcb ein 
Kapital dem Empfänger zu teil' wird. Hätte man sich erst 
«inmal über das Prinzipietie einer etwaigen Reform yerstähdigt, 
so könnte, bei dem musterhaften statistischen Betriebe des 
Reichsver>iclierungsamtes, jedenfalls unschwer ein Überblick 
zu gewinnen sein, welche Summen etwa die Kapitalabliudung 
bestimmter Kategoiien von Fällen erfordern würde. 
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Ein weitem Bedenken liegt in der Möglichkeit^ dafi die 
EApitalemplSDger mit dem Oelde Bcklecht wirtscbaften, es 
eventaell du rchb ringen könnten. Daß sie dann an die In» 
Taliditfitsyersidierang AnsprQche haben würden, ist bei der 

Lage der Gesetzgebung auszuscblielien. Daß sie der Armen- 
Terwaltnng zur f^ast fallen könnten, diese Möglichkeit bliebe 
allerdiDgs bestehen. Mao könnte ihr begegnen durch Fest- 
legung des Kapitals in irgend einer Form, die dem Unfaliver- 
letzten den rabigen Besitz und Genuß sickert, ohne ihm die 
freie Verfügung zu lassen. 

£8 sind im einzelnen von verschiedenen ärztlichen Autoren 
schon Vorschläge über eine etrentaelle Gestaltung des Modus 
der Eapitalabfindung gemacht worden, zuletzt Ton Ganpp;**^ 
sie beziehe sich auf die prozentuale . Grenze der Erwerba- 
i&higkeitp bis zu welcher mit Abfindung gegangen werden soll, 
auf den Zeitpunkt der Abfindung, Garantien durch kollegiale 
Begutachtung u. a. mehr. Ich halte spezielle Vorschläge im 
Augenblick für verfriilit. Es bestellt dabei die Gefahr, daß von 
den Instanzen, au deren Bereitwilligkeit die ganze Refornci 
hängt, wegen der Unausführbarkeit einzelner von uns vorge- 
schlagener Maßregeln, die ganze Sache über Bord geworfen 
wird; und das wäre sehr bedauerlich. Die ärztliche Mitwirkung 
muß sich zweckmäßigerweise zur Zeit darauf beschränken, 
unsere Erfahrungen in die Wagschale zu werfen, auf eine 
Reform zu drängen, und im allgemeinen die Wege zu be- 
zeichnen, auf denen wir eine Besserung für erreichbar halten; 
im übrigen werden bei einer etwaigen*Reform so viele anders- 
artige Gesichtspunkte eine Rolle spielen, dafi jeder ärztliche 
Spezialvorschlag heute noch als verlorene Mühe erscheint. 

Die Ärzte sind zur Mitwirkung bereit; aus der ärztlichen 
Literatur heraus sind in den großen Fragen der Unfallversiche- 
rung von jeher die wertvollsten Beiträge hervorgegangen; eme 
Reform der ünfallgesetzgebung wird mit den Ärzten gemacht 
werden, oder sie wird keine Reform sein. 

*) MUncheiier mediz. Woeheaselirift 1906, Nr. 46. (Referat; Natnr- 
forscberFeraammlang Stuttgart) 
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In folgenden Sitzen seien die Ebraptgeeichtsponkt^ der 
Tontehenden AasfÜhrungen kurz zasammengefaßt*). 

1. Ein großer Teil der Fälle von traumatischer Neurose 
wird durch die Unfallversicherunga^ese tze erzeugt. 

2. Diese Fälle heilen unter der Voraussetzung der jetzt 
bestehenden gesetzlichen Bestimmungen größtenteils nicht, sind 
aber grandsätzlich als heilbar anzusehen. 

8^ Die Erfahrungen über die Art des Ziistandekommena 
der nerT^sen Folgezustftnde nach UnfiUlen und allgemeine Er- 
fahrungen aus dem Gebiet des Versicherungswesens überhaupt 
zeigen die Wege, auf denen dem tatsächlichen Notstande, der 
m der Zunahme der ünfalisneurosen gegeben ist, abzuhelfen 
sein wird. 

4. Die notwendige und unaufschiebbare Reform der Un- 
faU?ersicherungsgesetze muß sich, um diesen Zweck zu er* 
reichen, anf folgende Punkte erstrecken: 

a) Beseitigang aller yerm eidbaren seelischen. 
Schädlichkeiten im Entschädigungsverfahren. 

b) Regelung der Erziehung zur Arbeit. 

c) Ausdehnung der einmaligen Kapitalabfiudung: 
an Stelle des fortlaufenden Rentenbezuges. 

*) Icii fuijfe duQiii cmem iu der Di:9kussioQ des Gegeuätaodea mehr 
Cich geäaBwIen Wansche. 



Digitized by Google 



Im Verlag« von Carl Marhold in Hall« a« 8. encheini fortlaufend: . 

Sammlung zwangloser Abhandlungen 

* ' aus dem Gebiete der 

Nerven- m4 Oeisteskrainkheiten. 

Aboiiueineiiis -Preis für 1 Band = 8 llefte 8 Mark. 
Bisher erschienen : 

Band I. 

fielt 1. Uoclie, Prof. Dr., in Freibarg i. lir. Die Frübdiaguoie der progresBireu Para> 
lyse. Zweite Aufl&tre. Preis Mk. 1,80. 

Jß.9it t/S. Ziehen, Frof. Dr. Th., in Utrecht. Die Erkennung un^ Behandlung der Melao" 
* cholie in der Praxi«. rreis Mk. 2, — . 

,( 4. KlrchboAT, Professor Dr. Keuere Auaicbten über die Örtlichen Grundlagen 
geistiger Störungen. * Preis Mk. 1, — . 

Uruiifl, Dr. Ij.. in il»iinpT«r. Di» Hj«t«d« im KindetalUr, Ji. ^afl Preis 2,—. 
HindscIield/noiNM» Dr. Vnu, iB-L«ipiig. SiiL JMäeBOWWtid Therapie de« 

M Hdelt,Prof. I>r.»lnMtar«i.Br Ü«ib«r 4to lilehtam JTteaMB «ia i^OdlaähM 
IrmtiB.. . ^ PiÄtallk.1.10. 

• T- Band II. • ■ -r.«.' . . ■ 

fl«ft 1. AimA, Prot Dt. Bad^ ia ertUMvaM. Wm ■ind G«lBtMkrMik|[«läkr Ms Bk. 1^ 
« t. TUlifft I>irect<w Dr. flu. In BothmbMff« Debet alkoholiifih* lanljM uod in- 
. fektiitae Kenrltie maltlplex. . TM» Mk. 0^. 

n tfti, Uofllnaan, Dr. ABg~ in Düsseldorf. Ueber die Anwendung der physikalischen 
Heilmethoden bei \arrenkraukheiten in dar Prasia. Preis Mk. 2,40. 

ff- J/6. Bratz, Dr. in Berlin. Die BehandLuig der TrvakaQebtigeB vnter dem bürger- 
lichen tieaeUbncb. Preis Mk. 2,40. 
, V/B. Alt, Prot Dr K , Uehteprlnge. Ueber fmülaie Inenplege. Preta Hk. S^—. 



flell 1. SekeltM, Dr. Emt, Proftaaor in Bonn. Die für die pariobtliebe Psyetaiatrie 

wiehtigaten BeatimmmigeB dea bürgerlichen Geietsbocba und der KoTelle xvr 

t'i vilprozo»8ordnung. Preis Mk. 1,80. 

„ *. Arndt, i'rof. Dr. Und., iu Greifswald Wie sind Geisteskrankheiten zu vertlieuf 

l'rois Mk. 2,—. 

„ 8. MübiuB, Dr. P. J. , in Lei]i/.ig. Ueber den physiologischen Schwachsinn des 
NS'eibeB. ..Seilte Auflage. Preis Mk. 1,50. 

„ 4. Itorbe, Prof. Dr. in Freiburg i. Br. Die Aufgaben de« Arztes beider Kinweiaung 
Geisteskranker in die Irrenanstalt. Prei« Mk. 1,—. 

^ ft, TrSluaer, Dr. E., in Hambarg. Daa Jugendirresein (Dementia praecoxj. Mk. 1, — . 
t. Uorhe, Prol Dr., in Freibnrg i. Br, Welch« Gesichtspunkte bat der praktische 
Arst'ela payebiatriaeher SaebTeratindiger in atrafreobtUclMii Frageu Ueaondara 
SU bfM^taaf Preia >lk. ISO. 

M 7. W«ler«nr> !«• ^V., Prlvatdosent inGOttiaeeau Die Beaiebaagan ewteehen ktttper^ 
lieben stkraakungeu nad Oetateeattenngea. Preia Uk ijsm. 

M a. Ofpeakdau Prof. Dr. fl» in Berlin. Zar Progneee and Therapie der achweren 
Kennieanr Preia Mk. 1,30. 

Band IT. 

JHell 1. LMker, Dr. aaed. baopaid, in FraakAirt a. H. Üeber sebwaeiwinnige Selial- 
kiader. Preis Mk. 1,50. 

„ % Beche. Prof Dr. A., Freibarg i. Br. Die Grensea der geiatlgea Gesundheit. 
" Preis Mk. 0,80. 

„ f. PfiHter. Prof. Dr. H., Freibarg i Dr. Die Aawandaag Ten Bambigangsmitteln 
bei UeiAteskranken. Preis Mk. 1,20. 

,. i. Weil» Dr. Mm. Stuttgart Die opetative Bebaadlang der Himgeachwulste. 

•» t ' Preu Mk. 0,60. 

5b Lanaer, Dr. Benins, Wiesbaden. Ueber BAbenkaren fttr Kerrenleideude. 
* .t'reis ilk. 0,60. 

M 1/7. Wergandt, PrlTatdosent Dr. IT., Wfirsbug. Der heatige Stand der Lehre vom 
Kr'tinisinaa. Preis Mk. 2.40. 

« a. Llrpniann, Privatdoaent Dr. fl., Pankow b. Berlin. UabcrIdeenfinebK Mk.tj60. 

Band V. 

Seil 1. Pirk« Prof. I>r. A., Prag. Ueber einige bedeataame Paj^o*Kearoeen des Kindea» 
aliera. Preia Mk. 0^. 

t/i. Detrnnaan , Dr , ^-t. BUeien. Die Diagnose und die AlIgemeinbebandtaBg der 

Prflhznstindr der Tabes doraaUa. Prei^ Mk. fJM. 

„ 4/6. Uoennicke, Dr. Ernst, in Greifswald. Ueber das Wesen der Osteomalacia und 

seiue therapeutischen Consetiueiizen . Preis Mk. 2, — . 

^ ifl. Heilbronner, Dr. K», iu Utrecht. Dia Htrarrechtiicbe Begutachtung der Trinker. 

Preia Hk. ai—. 

Band FI. 

MtÜ L Wenandt« Prof. Dr IT., in WOrsburg. Leiebt abnorme Kinder. Preis Mk. 
n äcueedw, Dr. P., ia Breslau. Usber ebronisebe Alkoholpsyebosen. 

Preis Mk. 1,ao. 

M 4A. Stranskj. Dr. Enria, ia Wien. Über SpracbTerwlrrtbeit. Preia Mk. },80. 

M ifl. Weygandt, Piofeaaor Dr. plifl.elnied Wh Wflrsburg. Über Idiotie. Preis Mk ä,—. 
M a. Banifce, Priratdoaent Dr., Freibnrg i.B. Wae aind Zwanga-Vorginge? 

Pre^a Mk. MO. 



llcrocmann'äche Buchdmck<rroi. Gcbf . Wotil. Halle a. & 

Digitized by Googlj 



Digitized by Google 



I 




« 



I 



